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I.  Allgemeiner  Teil. 


Wittluiucr,  Lehrbuch  der  Vibrationsmassnge. 
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Einleitung. 


Die  Massage,  oder  sagen  wir  besser,  die  Mechanotherapie 
ist  so  alt,  daß  man  ihre  Anfänge  bis  in  die  graueste  Vorzeit  ver- 
folgen kann.  Wenn  aber  auch  von  jeher  zur  Massage  Erschüt- 
terungen des  Körpers  und  seiner  einzelnen  Teile  gehörten,  so 
ist  doch  das,  was  wir  Vibrationsmassage  nennen,  erst  eine 
Errungenschaft  der  letzten  dreißig  Jahre. 

Eine  zusammenfassende  Arbeit  über  diese  Art  der  Mas- 
sage ist  meines  Wissens  bis  jetzt  nicht  vorhanden.  Wenn  ich 
es  versuchen  will,  diese  Lücke  auszufüllen,  so  bin  ich  mir  wohl 
der  Schwierigkeiten  dieser  Aufgabe  bewußt,  und  es  gehört  Mut 
dazu,  als  Nichtspezialist  für  Mechanotherapie  ein  solches  Unter- 
nehmen zu  beginnen.  Und  doch  wird  gerade  von  den  Ortho- 
päden die  Vibrationsmassage  nicht  in  den  Vordergrund  gestellt, 
weil  sie  die  maschinelle  zugunsten  der  Handmassage  unter- 
schätzen zu  müssen  glauben.  (Ich  bemerke  gleich  hier,  daß 
ich  die  sog.  Gymnastik  ganz  außer  Betracht  lasse.)  Die  Hand- 
massage ist  ja  auch,  das  gebe  ich  ohne  weiteres  zu,  viel  feiner 
und  individueller  zu  handhaben,  trotzdem  aber  in  manchen 
Fällen  unwirksamer  und  schwieriger. 

Wenn  ich  es  nun  als  Oberarzt  einer  Abteilung  für  innere 
und  Frauenkrankheiten,  der  auch  noch  allgemeine  Praxis  treibt, 
wage,  über  diese  Behandlungsart  zu  berichten,  so  fühle  ich  mich 
berechtigt  dazu  gerade  dadurch,  daß  ich  in  den  meisten  Ge- 
bieten der  Medizin  tätig  sein  muß  und  eben  nicht  einseitig 
meine  Erfahrungen  sammeln  mußte. 

Aber  ein  zweiter  Punkt  erschwert  mir  die  gestellte  Auf- 
gabe, der  Umstand,  daß  gerade  diese  Behandlungsmethode 
allgemeiner  vielfach  von  Kurpfuschern  betrieben  wurde,  die 
damit  außer  gewissen  Erfolgen  auch  unberechenbar  viel  Unheil 
angerichtet  haben.  Daß  auf  vielen  Firmenschildern  der  „Na- 
tur heilkundigen  die  Vibrationsmassage  in  verlockend  großen 
Buchstaben  steht,  gibt  ihr  in  unseren  Augen  einen  Übeln  Bei- 
geschmack. Daß  sie  von  diesen  traurigen  Vertretern  unwissen- 
sc  mftlicher  und  unverständiger  Heilweise  betrieben  wird  war 
gewiß  geeignet,  sie  in  Mißkredit  zu  bringen. 
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Ich  hoffe,  daß  es  mir  gelingt,  diesen  Vorwurf  für  meine 
Arbeit  zu  entkräften,  wenn  ich  auf  Grund  der  in  der  Literatur 
niedergelegten  physiologischen  Versuche  und  wissen- 
schaftlichen Erfahrungen  angesehener  Autoren  die  Wir- 
kungsweise der  Vibrationsmassage  beleuchte  und  meine  Beob- 
achtungen und  Erfolge  an  der  Hand  von  Krankengeschichten 
berichte.  Da  ich  als  Frauenarzt  besonders  die  Anwendung  auf 
dem  Gebiete  der  Gynäkologie  ausführlich  besprechen  werde, 
möchte  ich  namentlich  dem  entgehen,  daß  die  gynäkologische 
Vibrationsmassage  als  ,,ein  wunderlicher  Zweig  der  After- 
medizin“ bezeichnet  wird,  wie  es  Sie fart- Charlottenburg *)  in 
einem  Vortrag,  auf  den  ich  später  noch  zurückkommen  werde, 
für  die  Thure  Brandtsche  tut. 

Die  Vibrationsmassage  ist  keineswegs  von  Laien  erfunden 
worden,  sondern  wissenschaftliche,  ernste  Männer  haben  sie  zu- 
erst gelehrt;  erst  später  haben  sich  Nichtärzte  dieser  Methode 
bemächtigt  und  durch  verständnislose  Anwendung  und  markt- 
schreierische Reklame  in  Übeln  Geruch  gebracht.  — Meine  eig- 
nen Erfahrungen  erstrecken  sich  nun  auf  einen  Zeitraum  von 
über  zwei  Jahren,  und  ich  habe  mich  bei  den  meisten  Patienten 
über  den  Dauererfolg  genau  unterrichtet,  so  daß  ich  auch  in 
dieser  Beziehung  ein  abschließendes  Urteil  gewinnen  konnte. 

Trotz  der  im  allgemeinen  guten  Erfolge  bin  ich  weit  davon 
entfernt,  Fanatiker  in  dieser  Behandlung  geworden  zu  sein  und 
habe  und  werde  mich  niemals  bestimmen  lassen,  die  Methode  zu 
überschätzen  und,  wie  es  manche  Anhänger  besonders  der  gynä- 
kologischen Massage  auch  unter  den  Ärzten  getan  haben,  beinahe 
alle  Affektionen  damit  zu  behandeln,  auch  solche,  bei  denen  nach 
wissenschaftlicher  Kritik  ein  Erfolg  auszuschließen  oder  auf  viel 
einfachere  Weise  in  kürzerer  Zeit  zu  erreichen  ist  oder  eine  Ope- 
ration viel  sicherer  und  dabei  ungefährlich  zum  Ziel  führte. 

Ich  hoffe  aber,  daß  mein  Buch  und  die  darin  geschilderten 
eignen  und  fremden  Erfolge  manchen  Kollegen  dazu  führen 
werden,  die  Vibrationsmassage  zu  versuchen,  und  glaube,  daß 
wohl  keiner  ganz  davon  enttäuscht  werden  wird.  Ich  muß 
offen  aussprechen,  daß  ich  sie  nicht  wieder  missen  möchte,  und 
daß  ich  fest  davon  überzeugt  bin,  daß  sie  einen  dauernden  Platz 
in  der  wissenschaftlichen  Medizin  behaupten  wird.  Alles  Neue  hat 
zunächst  mit  Vorurteilen  zu  kämpfen;  istes  gut,  dann  wird  es  fort- 
bestehen  und  sich  weiter  entwickeln  zum  Wohl  unserer  Kranken. 

*)  Sie  fart:  Kritische  Bemerkungen  über  mechanische  und  operative 

Therapie.  Graefes  zwanglose  Abhand  1.  VI.  Band  Heft  4.  Halle,  C.  Marhold.  190  . 


Geschichtliches. 


Die  allgemeine  Massage  und  Gymnastik  fand  nach  den 
indischen  Weisheitsbüchern  (Vedas)  schon  1800  Jahre  v.  Chr. 
Anwendung  (Wise),  später  wurde  sie  besonders  bei  Ägyptern, 
Persern  und  vor  allem  bei  den  Griechen  geübt.  Im  16.  Jahr- 
hundert unternahm  zuerst  Ambroise  Pare  (1517 — 1590)  den 
Versuch,  für  die  Mechanotherapie  eine  anatomische  und  physio- 
logische Grundlage  zu  finden. 

Im  Beginn  des  19.  Jahrhunderts  wurde  sie  neu  belebt  durch 
das  Wirken  des  Schweden  Peter  Henric  Ling,  der  1834  das 
gymnastische  Zentralinstitut  in  Stockholm  eröffnete.  Beson- 
dere Anerkennung  verschaffte  der  ärztlichen  Massage  die  erfolg- 
reiche Tätigkeit  des  Amsterdamer  Arztes  Dr.  Mezger  (später 
in  Paris),  in  jüngster  Zeit  Zander,  Nebel,  Norström,  Kell- 
gren,  Thure-Brandt  und  zuletzt  Zabludowsky,  Hoffa 
und  viele  andere. 

Von  der  Vibrationsmassage  ist  aber  erst  seit  etwa  25  Jahren 
die  Rede.  Während  der  ungünstige  Einfluß  gewisser  Erschüt- 
terungen einzelner  Teile  oder  des  ganzen  menschlichen  Körpers, 
z.  B.  beim  Fahren  auf  Eisenbahnen,  Wagen,  Schiffen  und  Fahr- 
rädern, beim  Treten  der  Nähmaschine,  Telegraphieren,  Klavier- 
und  Violinspielen  usw.  schon  lange  bekannt  war,  kamen  günstige 
Erfahrungen  über  Erschütterungen  zu  therapeutischen  Zwecken 
erst  in  jüngster  Zeit  zur  allgemeinen  Kenntnis. 

Pürkhauer  rühmte  die  günstige  Wirkung  des  Reitens  und 
Fahrens  auf  holprigen  Wegen  bei  Erkrankungen  an  Icterus  und 
Gallensteinen.  Im  Jahre  1880  versuchte  Maggiorani  den  phy- 
siologischen Grundsatz,  wonach  die  methodisch  einen  Nerven- 
stamm treffenden  mechanischen  Schwingungen  in  der  ent- 
sprechenden Muskelgruppe  zunächst  Tetanus  und  dann  Er- 
schöpfung herbeiführen  (R.  Heidenhain),  klinisch  zu  ver- 
werten,  indem  er  die  anästhetischen  oder  in  Kontrakturstellung 
befindlichen  Glieder  Hysterischer  in  einen  Holzkasten  einführte 
auf  dem  eme  Stimmgabel  befestigt  war,  und  vibrierte.  In  dem- 
selben Jahre  ersannen  Boudet  und  Morli mer-Granville  je 
einen  Apparat  nach  demselben  Prinzip,  der  aber  besser  funk- 
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tionierte.  Dann  empfahl  der  Stockholmer  Arzt  Dr.  Lieb  deck 
den  sog.  „Vibrator“,  der  aus  zwei  Zahnrädern  bestand,  die  mit 
einer  Kurbel  gedreht  wurden ; ein  biegsames  Rohr  übertrug  die 
Schwingungen  auf  eine  Art  Elektrode.  Morselli*)  befaßte  sich 
in  der  Turiner  psychiatrischen  Klinik  mit  dem  Studium  der  me- 
chanischen Schwingungen  des  Boudetschen  Apparates  bei  den 
verschiedenen  Formen  der  Geistesstörungen.  Er  kam  zu  fol- 
genden Ergebnissen:  Die  Vibration  nützt  bisweilen  im  Anfang 
der  einfachen  oder  passiven  Melancholie,  Irrsinn  mit  fixen 
Wahnvorstellungen,  Hypochondrie  mit  Interkostalneuralgie;  sie 
ist  kontraindiziert  bei  Manie,  epileptischem  Irresein  und  Me- 
lancholie mit  Angst,  geradezu  schädlich  bei  Gehörshalluzina- 
tionen (Buccola);  die  Besserungen  durch  Vibration  sind  aber 
nur  vorübergehend  und  schwach. 

Die  Untersuchungen  wurden  von  Charcot  in  der  Sal- 
petriere  wieder  aufgenommen,  und  er  empfiehlt  gegen  jene  Ner- 
venkrankheiten, deren  Hauptsymptom  das  Zittern  ist,  beson- 
ders Paralysis  agitans,  den  sog.  vibrierenden  Stuhl.  Gilles 
de  la  To u rette  verwandte  bei  Hemicranie  und  Schwindel  den 
schwingenden  Helm  auf  dem  Kopf,  Vigoureux  bediente  sich 
bei  Anästhesie  der  Hysterischen  großer,  auf  Holzkästen  gesetzter 
Stimmgabeln.  Der  Nutzen  dieser  Prozeduren  beruht  nach  Mor- 
selli zum  Teil  auf  mechanischer  Molekularwirkung  im  Nerven, 
zum  größten  Teil  aber  auf  Suggestion. 

Delstanclie  übertrug  die  Erschütterung  auf  das  Organ 
mittels  Lu  ft  Verdünnung  und  -Verdichtung,  während  andere 
solche  Hohlräume  elastischer  Art  selbst  von  außen  in  Erschüt- 
terung versetzten  (Trommelfellmassage). 

Schwedische  Masseure,  wieKellgren,  Thure-Brandt,  er- 
zeugten die  Erschütterungen  mit  der  Hand.  (Zitterdrückungen). 

Später  wurden  Apparate  konstruiert  von  Ewer , Petersen , 
Hirsch  mann,  Reiniger  Gebbert  und  S c ha  11,  Bihlmaier 
u.  a.,  auf  die  ich  noch  zurückkomme.  Auch  ein  mit  Kohlen- 
säure betriebener  Apparat  Miracult  (System  Dr.  med.  Geyei), 
Berlin,  ist  als  empfehlenswert  zu  erwähnen. 


*)  Boll.  delle  R.  Acad.  med.  du  Genova  VIII.  6,  1803. 


Physiologisches. 


Wenn  ich  die  physiologische  Wirkung  der  Erschütterungs- 
in ass&ge  beschreiben  will,  folge  ich  am  besten  den  vortrefflichen 
Ausführungen  Bums  in  seinem  Handbuch  der  Massage  und 
Heilgymnastik,  die  ich  durch  neuere  Untersuchungen  noch  et- 
was ergänzen  will. 

Die  Wirkung  der  Erschütterung  auf  den  Muskel  ist,  ähn- 
lich wie  die  Knetung  und  Klopfung,  eine  kontraktionserregende, 
die  Fibrillen  ziehen  sich  energisch  zusammen.  Selbst  der  Herz- 
muskel reagiert  nach  H eitler  auf  eine  durch  zwei  Minuten 
fortgesetzte  Beklopfung  der  Herzgegend  mit  verlangsamtem, 
kräftigem  Puls.  Hasebroek  bezeichne te  deshalb  ganz  treffend 
die  Herzhackungen  geradezu  als  die  Digitalis  der  Gymnastik. 
Ich  komme  darauf  noch  zurück. 

Auch  die  glatten  Muskelfasern  werden  stark  beeinflußt, 
die  Erschütterungen  derselben  verursachen  so  kräftige  Kon- 
traktionen, daß  z.  B.  bei  gefülltem  Mastdarm  oder  Blase  die 
Sphinkteren  sich  kräftig  zusammenziehen  müssen,  um  Ausstoß- 
ung des  Inhalts  zu  verhindern  (Hasebroek). 

Ich  selbst  habe  wiederholt  beobachtet,  daß  Drückungen  in 
der  Umgebung  des  Afters  Stuhl  drang  erzeugen. 

Die  Wirkung  der  Erschütterungen  auf  den  Uterus  hat  be- 
sonders Kumpf  *)  genau  studiert.  Energische  Zitterdriickun- 
gen  mit  der  Hand  haben  eine  Kontraktion  zur  Folge,  wobei  der 
Uterus  hart  wird,  sich  der  Kugelform  nähert;  seine  Länge  ver- 
kürzt sich,  der  anteposteriore  Durchmesser  nimmt  sehr  deutlich 
zu,  und  die  Krümmung  der  Längsachse  verschwindet,  wenn  der 
Uterus  nicht  fixiert  ist,  mehr  oder  weniger,  ja,  er  richtet  sich 
förmlich  auf.  Kumpf  hat  diese  Erfahrung  erfolgreich  bei  ato- 
nischen  Blutungen  verwendet,  er  hat  auch  an  Kaninchen,  Hun- 
den und  Katzen  und  einem  Affen,  und  zwar  am  narkotisierten 
Tier  im  physiologischen  Kochsalzbad  bei  eröffneter  Bauchhöhle 
Versuche  gemacht  und  seine  Erfahrungen  voll  und  ganz  be- 
stätigt gefunden.  Der  Erfolg  war  besonders  überraschend, 


) Wiener  Klin.  Woehenschr.  1897,  Nr.  5. 
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wenn  er  sich  statt  der  Hand  des  Percuteurs  von  Granville 
bediente. 

Meine  Erfahrungen  bei  der  gynäkologischen  Vibrations- 
massage  waren  die  gleichen.  Wenn  man  die  vibrierende  Kugel 
auf  das  Uteruscorpus  einwirken  läßt  und  wenn  möglich  auch 
noch  mit  der  äußeren  Hand  von  den  Bauchdecken  aus  den 
Uterus  von  der  Rückseite  der  Kugel  entgegendrückt,  geben  die 
Frauen  sämtlich  an,  daß  sie  wehenartiges  Ziehen  empfinden. 
Man  fühlt  die  Gebärmutter  härter  werden  und  kann  z.  B.  einen  vor 
der  Massage  schlaff  retroflektiert  liegenden  Uterus  nach  derselben 
oft  mit  Leichtigkeit  aufrichten,  was  vorher  nicht  geglückt  war. 

Viel  schwieriger  und  umstrittener  ist  nun  der  Einfluß  der 
Erschütterungen  auf  die  Nerven: 

Das  Pflü  ger-Arndtsche  Nervenerregungsgesetz  lautet: 
„Schwache  Reize  fachen  die  Tätigkeit  des  gesunden  Nerven  an, 
mittelstarke  fördern  dieselbe,  starke  hemmen  sie,  stärkste  heben 
sie  auf.  Für  kranke  Nerven  ändern  sich  diese  Verhältnisse 
nach  Wolzendorff  so:  „Der  Reiz,  welcher  eben  stark  genug 
ist,  den  gesunden  Nerven  zu  vermehrter  Tätigkeit  anzuregen, 
hat  bei  dem  in  seiner  Erregbarkeit  gesteigerten  Nerven  vielleicht 
schon  den  Wert  eines  starken  oder  gar  stärksten  Reizes  und 
kann  demgemäß  die  Erregbarkeit  des  Nerven  hemmen  oder, 
wenigstens  zeitweilig,  aufheben.  Ist  die  Tätigkeit  des  Nerven 
herabgesetzt,  dann  können  selbst  starke  Reize  ohne  Einfluß 
auf  ihn  sein.“ 

Mechanische  Reize  wirken  nach  Landois  auf  den  Nerven, 
wenn  sie  mit  einer  gewissen  Schnelligkeit  eine  Form  Veränderung 
derNerventeilchen  her  vorrufen  (Schlag,  Druck,  Quetschung  usw.) 
Auf  solche  Reize  reagieren  sensible  Nerven  durch  eine  Schmerz- 
empfindung, motorische  durch  eine  Zuckung  des  von  ihnen 
innervierten  Muskels.  Erschütterung  und  Klopfung  stellen  des- 
halb eine  Reizwirkung  dar,  welche  die  eben  genannten  Wir- 
kungen bald  auf  den  Nerven  selbst,  bald  auf  seine  periphere 
Endausbreitung  ausübt. 

Die  Nervendehnung,  bei  welcher  das  durch  dieselbe  ver- 
kleinerte Lumen  der  Sch  wann  sehen  Scheide  die  Markscheide 
und  den  Achsenzylinder  komprimiert,  kommt  nach  Zeder- 
baum dem  direkten  Nervendruck  gleich.  Tutscheks  Unter- 
suchungen über  den  Einfluß  der  Dehnung  auf  die  Reflexerreg- 
barkeit des  Nerven  haben  gezeigt,  daß  einmalige  Dehnung 
Zunahme,  wiederholte  Dehnung  Abnahme  der  Erreg- 
barkeit bedingt,  daß  geringere  Dehnung  keinen  Einfluß  hat, 
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stärkere  Dehnung  dagegen  Abnahme  bis  Aufhebung  der  Erreg- 
barkeit zur  Folge  hat,  die  sich  später  wieder  vollständig  erholt 
(Valentin  und  Schleich). 

Die  Nervendehnung  spielt  sicher  bei  der  Zittermassage  eine 
bedeutende  Rolle,  und  meine  Erfahrungen  an  den  Kranken  selbst 
bestätigen  die  Untersuchungen  Tutscheks,  von  denen  ich 
nicht  weiß,  ob  sie  sich  nur  auf  gesunde  oder  auch  auf  kranke 
Nerven  erstrecken. 

Ich  hatte  meine  besten  Erfolge  bei  der  Behandlung  der 
Para-  bzw.  Perimetritis  post.,  d.  h.  der  Affektion,  bei 
welcher  sich  narbige  Stränge  von  der  hinteren  Cervix-  oder 
Uterusfläche  nach  der  hinteren  Beckenwand  oder  dem  Rektum 
hinziehen,  und  bei  der  vielfach  die  rekto-uterinen  Bänder  narbig 
verkürzt  sind.  Später  komme  ich  noch  ausführlich  auf  diese 
Erkrankung  zurück,  jetzt  will  ich  nur  das  hierher  Gehörige  an- 
führen. Diese  Stränge  enthalten,  soweit  sie  aus  neugebildetem 
Binde-  (Narben-)  gewebe  bestehen,  wohl  keine  Nerven,  aber  sie 
verursachen  doch  die  heftigsten  Schmerzen  bei  jeder  Verschie- 
bung der  Seite,  an  welcher  sie  befestigt  sind  (Uterus,  Rektum, 
deszendierte  Ovarien  usw.),  und  bei  Berührung  mit  dem  unter- 
suchenden Finger.  Diese  Schmerzhaftigkeit  kommt  von  der 
„einmaligen  Dehnung  der  Nerven“  der  Organe,  mit  welchen 
sie  verwachsen  sind  (besonders  Rektum  und  hintere  Becken- 
wand), d.  h.  bei  Zerrungen  der  Nachbarorgane  oder  bei  direktem 
Druck.  Selbstverständlich  fallen  außerdem  krankhafte  Ver- 
änderungen an  den  häufig  entzündlich  veränderten  Nerven  mit 
ins  Gewicht.  Erschüttere  ich  die  Narbenstränge,  verursache  ich 
also  sehr  häufige  Dehnungen  durch  Druck  mit  der  vibrierenden 
Kugel  auf  die  Stränge  von  der  Vagina  aus,  so  erhalte  ich  nur 
zuerst  einen  Schmerz,  der  aber  sehr  bald  nachläßt,  wenn  ich 
die  Vibration  fortsetze  und  nicht  wieder  kommt,  wenn  ich  nicht 
den  Druck  der  Kugel  sehr  verstärke. 

Nach  jeder  Sitzung  nimmt  die  Schmerzhaftigkeit  mehr  ab 
und  schließlich  sind  und  bleiben  die  Patienten  schmerzfrei. 
Die  Beobachtung  Valentins  und  Schlei chs,  daß  die  Erreg- 
barkeit sich  später  wieder  vollständig  erholt,  daß  also  an  kran- 
ken Nerven  der  Schmerz  wiederkehren  müßte,  wird  durch  meine 
Erfolge  nicht  entkräftet,  denn  erstens  sind  die  gedehnten  Ner- 
ven der  Nachbarorgane  meist  nicht  krank,  und  zweitens 
konnte  ich  weiter  feststellen,  daßdie  bindegewebigen,  keine 
elastischen  Fasern  enthaltenden  Stränge  nach'  jeder 
Vibration  und  zum  Schluß  dauernd  so  weit  gedehnt 
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waren,  daß  sie  für  gewöhnlich  Zerrung  der  Nerven  nicht  mehr 
hervorrufen  konnten.  Wurde  von  den  Frauen,  wie  ich  es  in 
einem  Falle  beobachten  durfte,  in  späterer  Zeit  (drei  Monate 
nach  Abschluß  der  Behandlung)  eine  so  schwere  Last  gehoben, 
daß  die  über  Gebühr  angestrengte  Bauchpresse  auch  einen  ganz 
ungewöhnlichen  Druck  in  der  Bauchhöhle  und  damit  auf  die 
Genitalien  usw.  aasübte,  dann  kehrten  auch  für  kurze  Zeit  die 
Schmerzen  wieder,  weil  wieder  eine  Zerrung  zustande  gekc  mmen 
war.  Sie  verschwanden  dann  ohne  Behandlung  von  selbst. 

Man  wende  nicht  ein,  daß  hier  die  Massage  nur  resorbie- 
rend gewirkt  habe,  denn  nur  vereinzelt  verschwanden  die 
Stränge  ganz,  auch  da,  wo  sie  scheinbar  weg  waren,  waren  sie 
wohl  eben  nur  wegen  ihrer  Dehnung  nicht  mehr  recht  zu  füh- 
len. Höchstens  kann  die  Massage  günstigen  und  resorbierenden 
Einfluß  geübt  haben  auf  die  vielleicht  durch  die  vorhergegan- 
gene Entzündung  entstandenen  chronischen  Veränderungen  an 
den  Nerven  und  ihren  Scheiden  (Verdickungen  usw.). 

Das  läßt  sich  mikroskopisch  hier  natürlich  nicht  feststellen. 

Nach  dieser  Abschweifung,  die  mir  immerhin  recht  wichtig 
erscheint,  fasse  ich  nach  Bum  die  Ergebnisse  der  Unter- 
suchungen am  Nerven  dahin  zusammen:  „Minder  kräftige  Er- 
schütterungen eignen  sich  für  die  Erregung  leistungsunfähiger 
(Anästhesien,  resp.  Lähmungen  erzeugender)  Nerven,  relativ 
intensivere  Formen  der  Erschütterung  für  die  Beruhigung  der 
im  Zustand  der  Erregung  befindlichen  (Neuralgien  bzw.  Krämpfe 
hervorrufenden)  Nerven,  sowohl  sensitiver,  als  motorischer,  wo- 
bei jedoch  der  Grad  der  Erregbarkeit  des  zu  behandelnden 
Nerven  berücksichtigt  werden  muß.“ 

Auf  die  nervösen  Zentren  üben  mechanische  Reize  sicher- 
lich geringeren  Einfluß  als  die  elektrischen. 

Wir  kommen  nun  zu  den  Gefäßnerven:  Untersuchungen 
von  Istomow,  Tarchanow,  Grützner  und  Heidenhain 
haben  die  Tatsache  bewiesen,  daß  beim  Menschen  schwache 
Reize  die  Vasokonstriktoren,  starke  die  Dilatatoren  erregen, 
letztere  nach  rasch  vorübergehender  Konstriktorenreizung.  Die 
dadurch  erzeugte  künstliche  Hyperämie  trägt  einerseits  zur  Re- 
sorption pathologischer  Gewebselemente  bei  (Kleen),  andeiei- 
seits  bewirkt  sie  eine  Abnahme  der  Blutfüllung  anderer  Körper- 
teile, hat  also  ableitenden  Einfluß. 

Colombo  stellte  im  Insti  tut  des  Prof.  M u r ey  in  Paris  wichtige 
Untersuchungen  über  die  Einwirkung  der  Erschütterungen  auf 
die  Sekretionsnerven  an  und  kam  zu  folgenden  Ergebnissen: 
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Bei  Hunden,  denen  er  eine  Magenfistel  angelegt  hatte, 
fand  er,  daß  eine  Magenerschütterung  von  fünf  Minuten  Dauer 
einen  sehr  geringen  Einfluß  auf  die  sekretorische  Tätigkeit  des 
Magens  ausübt,  während  eine  15  Minuten  dauernde  Mas- 
sage die  Absonderung  von  Pepsin  und  Salzsäure  be- 
deutend steigert.  Nach  längerer  Erschütterung  kommt  es 
zu  reichlicher  Schleim-  und  Serumbildung,  die  den  Magensaft 
verdünnt. 

Daß  dies  auch  beim  Menschen  zuzutreffen  scheint,  lehrte 
mich  die  Behandlung  einer  Dame,  welche  an  chronischem  ana- 
cidem  Magenkatarrh  mit  dick  belegter  Zunge,  völliger  Appetit- 
losigkeit, üblem  Geschmack  und  Geruch  aus  dem  Munde  litt 
und  sehr  heruntergekommen  war.  Sie  wurde  durch  Vibrations- 
massage nach  vergeblicher  Anwendung  der  verschiedensten  Me- 
dikamente gesund  und  erzählte,  sie  bekäme  nach  der  Vibration 
einen  derartigen  Hunger,  daß  sie  auf  ihren  Gängen  in  die  Stadt 
einkehren  müßte,  um  zu  essen;  das  sei  früher  nie  vorgekommen. 

Leider  stand  mir  bisher  kein  Fall  von  Magenfistel  beim 
Menschen  zur  Verfügung,  um  direkt  nachprüfen  zu  können. 

Während  die  Gallensekretion  durch  Streichung  der  Leber- 
gegtnd  und  Knetung  des  unteren  Leberrandes  während  zehn 
Minuten  keine  Veränderung  erfuhr,  erzielte  Colombo  durch 
Erschütterung  eine  bedeutende  Vermehrung  der  Gallenabsonde- 
rung, die  sich  zudem  cbolestearin-  und  gallensalzhaltiger  er- 
wies, als  gewöhnlich. 

Auch  die  Sekretion  der  Speicheldrüsen  wurde  durch 
Erschütterungsmassage  von  fünf  Minuten  Dauer  angeregt  und 
erreichte  ihren  Höhepunkt  nach  zehn  Minuten;  dabei  wurde 
der  Speichel  klar,  hell,  wässerig  und  stark  alkalisch,  wie  nach 
Reizung  der  Chorda  tympani.  Ich  prüfte  diese  Erfahrung  nach 
und  hörte  von  vier  Leuten,  welchen  ich  die  Unterkiefer-  und 
Ohrspeicheldrüsen  erschütterte,  ohne  zu  sagen,  worauf  es  ankam, 
daß  „ihnen  das  Wasser  im  Munde  zusammenliefe“,  und  sah  sie 
häufiger  schlucken. 

Nach  Erschütterung  der  einen  Niere  (10  Min.)  sonderte 
auch  diese  eine  reichlichere  Menge  Urin  ab,  der  heller  und  von 
geringerem  spezifischen  Gewicht  war,  als  der  von  der  anderen 
Seite. 

Auch  der  Testikel  sondert©  nach  kurzer  Massage  nahezu 
doppelt  soviel  Sekret  ab,  wie  der  nicht  massierte;  es  vermehrten 
sich  aber  nicht  die  Spermatozoen,  sondern  nur  Wasser,  Chlor- 
natrium und  phosphorsaures  Spermatin. 
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Ähnliche  Wirkungen  konnte  Colombo  auch  an  den  Tränen- 
und  Schweißdrüsen  beobachten  und  schließt  aus  dem  allen, 
daß  die  Erschütterungsmassage  ein  die  sekretorische 
Tätigkeit  der  Drüsenzellen  mächtig  anregendes  Agens 
darstellt. 

^ Ewer  sagt  über  die  Erschütterungsmassage:  Sie  wirkt 
kräftig  anregend  auf  die  Gewebe,  bewirkt  ein  Zuströmen  von 
Blut  in  die  bearbeiteten  Teile,  vermehrt  die  Aufsaugung,  lindert 
durch  Verminderung  der  Blutstauung  die  Schmerzen,  vermehrt 
die  Absonderung  der  Drüsen  und  löst  noch  Zusammenziehungen 
der  Muskeln  aus,  die  auf  den  elektrischen  Strom  kaum  noch 
oder  gar  nicht  mehr  reagieren.  Sie  erhöht  die  gesunkene  Reiz- 
barkeit der  Muskelsubstanz  und  stellt  die  derselben  früher  inne- 
wohnende Kraft  der  Zusammenziehung  wieder  her. 

Reibmayr  fand  ferner,  daß  die  Aufsaugungsfälligkeit  des 
Bauchfelles  sich  durch  Massage  von  4—5  auf  9%  des  Körper- 
gewichts erhöht. 

Zahlreiche  Beobachtungen  gewissenhafter  Autoren  bestä- 
tigen die  allgemeine  (dynamische)  Wirkung  der  Mas- 
sage, die  Vermehrung  des  Stoffwechsels  und  Steige- 
rung der  Harnsekretion  (von  Basch). 

Kräftige  Erschütterung  wirkt  Blutdruck  herab- 
setzend, geringe  Erschütterung  wirkt  steigernd.  Tho- 
raxerschütterung beeinflußt  die  Zirkulation  im  günstigen  Sinne 
(Kleen). 

Bei  der  Vibrationsmassage  spielen  aber  nun  auch  die  Art, 
Zahl  und  Geschwindigkeit  der  aufeinanderfolgenden  Erschütte- 
rungen eine  Rolle. 

Nach  den  Erfahrungen  Karl  Langes*)  lassen  sich  hierbei 
die  unmittelbaren,  rein  physikalischen  Wirkungen  von  den  mittel- 
baren, speziell  physiologischen  nicht  bloß  theoretisch  unter- 
scheiden, sondern  häufig  auch  getrennt  voneinander  in  der 
Praxis  erzielen.  Hauptsächlich  gibt  die  Geschwindigkeit 
den  Ausschlag.  Langsame  Erschütterungen,  bis  zu  wenigen 
Hunderten  in  der  Minute  entfalten  eine  vorwiegend  mecha- 
nische Wirkung,  sehr  rasche  Aufeinanderfolge  von  mehreren 
Tausenden  pro  Minute  entspricht  schon  bei  einer  Anwendungs- 
dauer von  nur  wenigen  Sekunden  der  Wirkungsart  starker 
faradischer  Ströme.  Mittlere  Geschwindigkeiten  schaffen 
einen  Übergang  beider  Extreme  dadurch,  daß  mit  zunehmender 

*)  Cber  Vibrationsmassage  speziell  bei  Frauenkrankheiten.  Arch.  f. 
physik.  diätet.  Therap.  1899,  Nr.  5,  6,  8,  9,  11. 
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Zahl  der  Reize  die  physiologische  Reizwirkung  sich  der  mecha- 
nischen zugesellt.  Das  geschieht  sowohl  bei  längerer  Dauer  und 
gleichbleibender  Schwingungsfrequenz,  wie  namentlich  bei  Stei- 
gerung der  Geschwindigkeit. 

Bei  Bauchmassage  z.  B.  konstatierte  Lange  den  größten 
mechanischen  Effekt  bei  einer  Geschwindigkeit  von  1100 — 1200 
Konkussionen  in  der  Minute.  Die  Erschütterung  wird  hierbei 
im  ganzen  Unterleib  bis  zum  Rücken,  in  vielen  Fällen  auch  in 
Brust  und  Kopf,  ja  fast  im  ganzen  Körper  nicht  bloß  vom  Pa- 
tienten, sondern  auch  von  der  touchierenden  Hand  des  Arztes 
gespürt.  Bei  Steigerung  der  Geschwindigkeit  auf  2000  und  mehr 
Erschütterungen  nimmt  die  Größe  der  mechanischen  Einwir- 
kung ab,  indem  sie  sich  konzentrisch  um  das  Ansatzstück  ein- 
engt, bis  sie  bei  einer  Schnelligkeit  von  4 — 6000  und  mehr  kaum 
noch  als  mechanische  festzustellen  ist.  An  ihre  Stelle  treten 
Reizerscheinungen,  die  sich  zunächst  durch  Spannung  der  Leib- 
decken und  des  Leibinhaltes,  bei  längerer  Einwirkung  durch 
Erschlaffung  derselben  charakterisieren.  Bei  Nabelbrüchen  mit 
dünnen  Bauchdecken  konnte  er  feststellen,  daß  bei  Vibrationen 
(2000  pro  Minute)  die  Därme  sichtbar  durch  die  dünne  Bauch- 
haut hervorsprangen. 

Die  regelmäßig  wiederkehrenden  Erschütterungen  nun  rufen 
in  den  getroffenen  Körperteilen  wellenförmige  Bewegungen  her- 
vor, deren  Ausbreitung  je  nach  der  Figuration  und  inneren 
Struktur,  dem  Aggregatzustand  und  der  Spannkraft  der  ver- 
schiedenen Medien  verschieden  groß  und  schnell  ist.  Im  mensch- 
lichen Körper,  in  welchem  die  verschiedenen  Aggregatzustände 
neben-  und  durcheinander  zu  größeren  Komplexen  vereinigt 
sind,  gilt  das  Gesetz,  daß  die  Fortpflanzung  der  Erschüt- 
terungswelle leichter  auf  dem  Wege  der  Kontinuität 
als  dem  der  Kontiguität  stattfindet. 

Diese  Erscheinung  besitzt  auch  diagnostischen  Wert, 
denn  der  Klang  ist  z.  B.  an  jeder  Stelle  des  Leibes  verschieden, 
und  namentlich  geben  Magen,  Dick-  und  Dünndarm  bei  gleich- 
starker Konkussion  ganz  verschiedenfarbige  und  laute  Klänge. 
Ändert  sich  der  Klang  bei  ununterbrochener,  gleich  starker  Er- 
schütterung auf  der  nämlichen  Applikationsstelle,  so  muß  der 
resonierende  Hohlraum  Gestalt  und  Platz  geändert  haben.  So 
kann  man  hören,  wie  sich  der  erweiterte  und  gestreckte  Magen 
hebt  und  zusammenzieht. 

Diagnostisch  verwertbar  ist  auch  noch  die  Erfahrung 
Langes,  daß  beim  kräftigen  Uberstreichen  eines  Muskels  mit 
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der  Konkussorrolle  an  einer  bestimmten  Stelle  lebhafter  Schmerz 
hervorgerufen  wird,  an  der  weder  äußerlich  noch  durch  tiefe 
Palpation  etwas  Abnormes  festzustellen  ist,  bzw.  vom  Patienten 
empfunden  wird.  Vielleicht  handelt  es  sich  hier  um  die  Anfänge 
einer  „rheumatischen“  Anschoppung  oder  einen  lockeren  Varix- 
knoten und  ähnliches. 

Ich  kann  die  interessanten  Ausführungen  Langes  nach 
meinen  Erfahrungen  nur  voll  und  ganz  bestätigen. 

Trotz  dieser  exakten  und  zweifelfreien  Untersuchungen 
werden  gewiß  viele  sagen:  „das  ist  ja  alles  ganz  schön  und  gut, 
aber  in  vielen  Fällen,  wo  die  Massage  und  gerade  die  Vibrations- 
massage Erfolge  erzielt,  beruht  alles  nur  auf  Suggestion“! 

Für  die  Kurpfuschermassage  trifft  dies  ja  sicherlich  oft  zu. 
Hier  wird  ohne  wissenschaftliche  Befähigung  kritiklos  alles  mas- 
siert, und  da  gerade  nervöse  Kranke  mit  funktionellen  Störungen 
mit  Vorliebe  die  Pfuscher  aufsuchen,  ist  der  Einfluß  der  Sug- 
gestion nicht  zu  leugnen.  Das  blinde  Vertrauen,  welches  gerade 
diese  Leute  bei  ihren  Patienten  leider  genießen,  erleichtert  ihnen 
die  Erfolge,  wo  solche  gelegentlich  eintreten.  Auch  wir  können 
die  Suggestion  nicht  entbehren,  ja  ich  leugne  gar  nicht,  daß 
ich  mit  vollem  Bewußtsein  auch  die  Zitter massage 
als  Suggestions mittel  bei  geeigneten  Patienten,  deren 
Beschwerden  keine  anatomische  Grundlage  haben, 
verwende.  Aber  bei  zielbewußtem  Vorgehen  zur  Behandlung 
pathologisch  veränderter  Organe,  bei  Heilung  von  Störungen, 
die  dem  Willen  nicht  im  geringsten  unterworfen  sind,  bei  Zu- 
ständen, die  mit  anderen  Mitteln  lange  Zeit  vergeblich  behan- 
delt wurden  und  dann  nach  der  Massage  handgreiflich  günstige 
Veränderungen  aufweisen,  alles  der  Suggestion  zuzuschieben,  ist 
doch  wohl  zu  weit  gegangen.  Meine  Krankengeschichten  werden 
dies  zum  großen  Teil  beweisen. 

Der  Elektrotherapie  ist  cs  ja  ähnlich  ergangen!  Es  gab 
und  gibt  wohl  noch  Leute,  die  ihre  Wirkung  ganz  ableugnen, 
aber  einer  ernsten,  wissenschaftlichen  Kritik  halten  diese  Ver- 
suche nicht  stand.  Wie  sie  und  die  Massage  wissenschaftlich 
fundierte,  physiologisch  begründete  Erfolge  erzielen,  so  auch 
die  Vibrationsmassage. 
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In  diesem  Kapitel  kann  ich  mich  kurz  fassen,  da  die  In- 
dikationen der  Zittermassage  fast  die  gleichen  sind,  wie  bei 
jeder  Massage,  nur  ist  ihre  Wirkung  oft  eine  intensivere.  Außer 
der  oben  geschilderten  Anwendung  als  diagnostisches  Hilfs- 
mittel dient  sie  zur  Muskelstärkung,  ferner  zur  Anregung 
des  Stoffwechsels,  der  Fortschaffung  von  Lymphe, 
Transsudat,  Extravasat,  zur  Zerdrückung  und  Auf- 
saugung von  Exsudaten,  Lösung,  Zerreißung  oder 
Dehnung  von  Adhäsionen  (Schreiber),  zur  Nerven- 
dehnung, zur  Erhöhung  der  Reizbarkeit  von  Gefäß- 
und  Sekretionsnerven. 

Bei  der  Massage  innerer  Organe,  insbesondere  der  des  Unter- 
leibes verdient  die  Vibration  den  Vorzug  vor  der  Handmassage, 
wenn  es  sich  um  fette  Personen  handelt,  oder  wenn  die  Patienten 
nicht  genügend  die  Bauchdecken  entspannen  können.  Die  Er- 
schütterungen können  dann  auch  von  der  Vagina  aus  vorge- 
nommen werden ; sie  wirken  hier  viel  intensiver,  wie  die  Mani- 
pulationen mit  der  Hand  und  verursachen  nur  in  den  seltensten 
Fällen  sexuelle  Erregung,  ein  Vorwurf,  der  bei  der  Handmassage 
nicht  völlig  abgewiesen  werden  kann. 

Auch  die  Kontraindikationen  sind  die  gleichen,  wie  bei 
jeder  Mechanotherapie.  Nach  Bum  ist  ihre  Anwendung  aus- 
geschlossen bei  allen  Krankheitsprozessen,  deren  Pro- 
dukte, in  den  Kreislauf  gebracht,  den  Organismus 
schädigen  können.  Wir  werden  sie  daher  vermeiden  bei 
allen  Eiterungen,  Intoxikationsherden,  Venenthrombosen,  Aneu- 
rismen,  Phlebitiden,  akuten  Entzündungen  der  äußeren  Organe, 
malignen  Neubildungen,  Tuberkulose,  Lues,  Gonorrhoe,  akutem 
Gelenkrheumatismus . 

Massiert  dürfen  weiter  nicht  werden  Organe,  an  denen  sich 
Ulzerationen  befinden  (Magen,  Darm),  ebenso  nicht  Patienten 
mit  fieberhaften  Krankheiten,  die  strenge  Ruhe  des  Patienten 
erfordern.  Gegenanzeigen  bilden  alle  Knochenleiden  (Ostitis  und 
Osteomyelitis),  senile  Gefäßveränderungen,  Gefäßverschluß  durch 
Tumoren,  frische  Verletzungen,  Fremdkörper  im  Massagegebiet. 
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Am  Leib  muß  die  Massage  unterbleiben  bei  Gravidität, 
größeren  Ovarialzysten,  Echinokokkus,  Hydronephrose,  wäh- 
rend die  Vibrationsmassage  im  Gegensatz  zur  Handmassage  bei 
Steinbildungen  in  der  Niere  und  Gallenblase  nicht  bloß  erlaubt, 
sondern  sogar  dringend  zu  empfehlen  ist,  wenn  keine  Entzün- 
dungen und  Blutungen  dabei  vorhanden  sind. 

Vorsicht  erfordern  endlich  schwere  Allgemeinleiden,  welche 
wie  Leukämie  und  Hämophilie  mit  Gefäßveränderungen  oder 
wie  Diabetes  mit  erhöhter  Vulnerabilität  der  Gewebe,  zumal  der 
Haut,  einhergehen,  Krankheiten,  bei  denen  Neigung  zu  Blu- 
tungen (Lunge,  Magen,  Darm)  besteht,  und  Epilepsie. 

Aus  dem  eben  Ausgeführten  geht  hervor,  daß  nur  der  in 
genauester  Diagnosestellung  Geübte  die  Massage  an- 
wenden darf,  und  welche  Verantwortung  jeder  auf  sichnimmt, 
der  sich  dieser  Behandlungsweise  zuwendet.  Durch  Gewissen- 
haftigkeit unterscheidet  sich  jeder  Arzt  von  dem  unwissenden 
Kurpfuscher,  der  kein  Verantwortungsgefühl  kennt  und  keine 
Diagnosen  stellen  kann,  und  es  ist  deshalb  unberechtigt,  wenn 
Siefart*)  Ärzte,  welche  gynäkologische  Massage  üben,  mit 
Kurpfuschern  in  einen  Topf  wirft,  wenngleich  auch  ich  später 
beweisen  werde,  daß  ich  es  nicht  für  richtig  halte,  in  den  Mas- 
sagebestrebungen zu  weit  zu  gehen. 

Sief  art  führt  für  sich  den  Ausspruch  Olshausens  an,  ,,daß 
wir  leider  sehr  oft  garnicht  in  der  Lage  sind,  die  Dia- 
gnose so  exakt  zu  stellen,  daß  wir  sicher  sind,  keinen 
Schaden  anzurichten“.  Ich  unterschreibe  diesen  Satz  voll- 
kommen und  werde  bei  unsicherer  Diagnose  jedenfalls  auch  nicht 
massieren;  aber  es  gibt  noch  eine  ganze  Menge  Krankheiten,  bei 
denen  eben  kein  Zweifel  an  der  Ungefährlichkeit  der  Massage  auf- 
kommen  kann.  Bei  solchen  Krankheiten  können  wir  gerade  in  der 
Gynäkologie  damit  helfen,  wo  Siefart  und  seine  Anhänger  gar 
nichts  oder  nur  mit  größeren  operativen  Eingriffen  erreichen 
werden. 

Auch  mein  oberster  Grundsatz  ist  ,,nil  nocere“  und  das  ist 
nur  denkbar  bei  genauester  Diagnosenstellung,  zu  der  alle  wissen- 
schaftlichen Hilfsmittel,  im  Notfall  Untersuchung  in  Narkose 
herangezogen  werden  müssen.  Die  Beschäftigung  mit  Massage 
schafft  eine  ausgezeichnete  Übung  im  genauen  Untersuchen; 
auch  Thure -Brandt,  dem  Vielangefeindeten,  haben  seine 
Gegner  zugestehen  müssen,  daß  er  sehr  gut  zu  untersuchen  und 
Diagnosen  zu  stellen  verstand. 


*)  S.  o. 


Apparate  und  ihre  Handhabung. 


Es  ist  wohl  kein  Zweifel,  daß  die  Hand  alle  Massagever- 
richtungen am  feinsten  ausführt.  Sie  schmiegt  sich  der  Form 
des  Gliedes  am  besten  an  und  kann  Art  und  Kraft  des  Druckes 
aufs  genaueste  abwägen.  Zur  Erschütterungsmassage  ist  sie 
aber  nicht  so  ausgiebig  geeignet,  weil  sie 
nicht  rasch  genug  und  auch  nicht  so  lange 
dauernd  bewegt  werden  kann,  wie  es  nötig 
ist.  Dieser  Kraftleistung  sind  die  Muskeln 
nicht  gewachsen,  und  man  muß  seine  Zu- 
flucht zu  Apparaten  nehmen,  deren  es  schon 
eine  große  Zahl  gibt. 

Im  geschichtlichen  Teil  führte  ich  schon 
den  Stimmgabelvibrator  von  Maggiorani, 

Boudet  und  Morti mer -Gran ville  den 
Liebdeck  sehen  Vibrator , den  schwingenden 
Helm  Gilles  de  la  Tourette  oder  den 
Charcotschen  vibrierenden  Stuhl  auf. 

In  neuerer  Zeit  wurden  praktischere 
Apparate  gefertigt.  Einer  der  ersten  war 
der  Ewer  sehe  Konkussor,  zuerst  mit  Hand- 
betrieb, später  von  W.  A.  Hirschmann, 

Reiniger  Gebbert  und  Schall  u a.  elek- 
trisch in  Gang  gesetzt.  Das  Eigentümliche 
an  dem  Konkussor  sind  die  Ansätze,  die, 
leicht  auszuwechseln,  auf  einem  Hauptstück 
angebracht  werden;  ähnlich  der  Bohr- 
maschine der  Zahnärzte  sitzt  das  Hauptstück 
an  einer  biegsamen  Spiralwelle,  durch  welche 
die  Stöße  auf  das  Ansatzstück  übertragen 
werden. 

Ich  will  den  Leser  nicht  mit  der  Auf- 
zahlung der  verschiedenen  Apparate  lang- 
weilen, das  Prinzip  ist  wohl  überall  das  gleiche. 

Der  Apparat,  den  ich  verwende,  und  der 
stets  leicht  und  sicher  zu  meiner  Zufrieden- 
heit arbeitete,  stammt  von  der  Firma  Karl 


Abb.  1. 


Witthaucr,  Lehrbuch  der  Vibratiousmassago. 


Abb.  2. 
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Bihlmaier  in  Braunschweig  und  kostet  etwa  340  JL. 
Er  wird  durch  Starkstrom  von  der  städtischen  Zentrale  be- 
trieben, doch  liefert  die  Firma  auch  Apparate  für  Kohlensäure- 
oder Preßluft-  oder  Hand-  oder  Fußbetrieb.  (Letzteren  siehe 

Abb.  1.)  An  einem  nach  jeder 
Richtung  hin  verstellbaren  und 
beweglichen  Stativ  hängt  der 
Elektromotor  (Abb.  2).  An  die- 
sem ist  eine  biegsame  Trans- 
missionswelle angebracht , an 
deren  Ende  sich  der  Apparat 
für  die  Vibrationsmassage,  das 
sog.  Handstück,  befindet.  An 
der  Stativsäule  ist  der  Rheostat 
befestigt,  der  den  Zutritt  des 
elektrischen  Stromes  und  damit 
die  Schnelligkeit  des  Vibrators 
reguliert.  Steht  der  Hebel  auf  1, 
ist  die  Vibration  langsam,  steht 
er  auf  5,  ist  sie  am  schnellsten 
(s.  Abb.  3). 

Das  Handstück  (Abb.  4),  leicht  aus  Aluminium  hergestellt, 
kann  durch  einen  Federdruck  von  der  biegsamen  V eile  abge- 
nommen und  aufgesteckt  werden.  Die  Erschütterungen  teilen 

sich  nicht,  wie  andere  Sy- 
steme, dem  ganzen  Appa- 
rat mit,  sondern  es  wird 
nur  der  Einsatz  bewegt, 
der  den  zu  massierenden 
Körperteil  berührt.  Der 
Massierende  nimmt  die 
Erschütterungen  in  der 
Hand  nur  wenig  wahr, 
dagegen  fühlt  der  Kranke 
ein  angenehmes , tief- 
gehendes Zittern  und 
Schwingen.  Es  ist  möglich,  nicht  allein  die  Schnelligkeit  dei 
Schwingungen  zu  regulieren,  sondern  auch  den  Apparat  je  nach 
Bedarf,  sogar  während  des  Ganges,  bald  leise  zitternd,  bald 
stark  erschütternd,  einzustellen  (Stellschraube  am  Handstück.). 

Die  Ansätze  sind  leicht  zu  wechseln,  zweckentsprechend 
so  konstruiert,  daß  sie  für  jede  Körperstelle  geeignet  erscheinen. 


Abb.  4. 
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Ich  bilde  die  gebräuchlichen  hier  ab  (Fig.  5)  und  werde  die 
übrigen,  soweit  sie  für  spezielle  Teile  in  Betracht  kommen,  an 
geeigneter  Stelle  beschreiben. 


10 


9 


Abb.  5. 


Sämtliche  beweglichen  Teile  liegen  verborgen,  so  daß  sich 
weder  Haare  noch  Kleidungsstücke  damit  verwickeln  können. 
Der  Apparat  macht  kein  unangenehmes  Geräusch;  es  gleicht 
etwa  dem  des  faradischen  Stromes.  Die  ganze  Einrichtung  hat  ein 
gefälliges  Aussehen,  ist 
leistungsfähig,  dauer- 
haft und  leicht  zu  be- 
dienen. Eine  genaue 
Gebrauchsanweisung 
wird  jedem  Apparat 
beigegeben. 

In  neuester  Zeit 
hat  die  Firma  Bilil- 
maier  einige  Hilfsappa- 
rate gefertigt,  die  ich 
selbst  noch  nicht  prak- 
tisch erprobt  habe, 


aber  für  außerordentlich  geeignet  halte.  Die  Abb.  6 stellt 
einen  Doppelklopfer  für  besonders  kräftige  Muskelmassage  dar. 
Ferner  gibt  es  ein  Handstück  mit  Einrichtung  und  Einsatz 
für  seitlich  schüttelnde  Massage,  ähnlich  dem  Konkussor  Ewer 
(Abb.  7).  Endlich  zeigt  die  Abb.  8 einen  Zentrifugalvibrator; 
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Abb.  7. 


und  nicht  an  einen  Wandarm  zu  hängen, 
man  darauf  achten,  daß  die  biegsame 
gobogen  wird,  damit  sie  nicht  bricht. 
Maschinenteile  nach  der  beigegebenen 


er  läßt  sich  während  des  Ganges  schnell  und  leicht  verstellen, 
und  die  übrigen  Einsätze  lassen  sich  in  gleich  bequemer  Weise, 
wie  bei  den  anderen  Handstücken,  rasch  wechseln.  Die  Kugel 
kann  selbstverständlich  auch  ohne  Einsätze  als  Massierkörper 
benutzt  werden. 

Über  die  Handhabung  des  Apparates  will  ich  nur  kurz 
einige  allgemeine  Bemerkungen  machen,  weil  im  speziellen  Teil 
Genaueres  mitgeteilt  werden  muß. 

Der  Apparat  wird  natürlich  da,  wo  eine  elektrische  Stark- 
stromanlage vorhanden  ist,  am  besten  an  diese  angeschlossen. 

Damit  man  an  den 
Raum  nicht  zu  sehr 
gebunden  ist,  em- 
pfiehlt es  sich,  den 
Motor  an  dem  oben 
erwähnten  Stativ 
Beim  Gebrauch  muß 
Welle  nicht  zu  sein’ 
Häufigeres  ölen  der 
Vorschrift  darf  nicht 
vergessen  wer- 
den; ein  ,,  Zu- 
viel“ ist  aber 
vom  Übel,  weil 
das  heraus- 
quellende Öl 
sonst  die  Klei- 
der und  Wäsche 
beschmutzt. 

Der  Kranke 
liegt  auf  dem 

Untersuchungsstuhl  bzw.  Sofa  oder  sitzt;  die  zu  massierende 
Stelle  muß  von  allen  Seiten  gut  zugänglich  sein.  Für  Körper- 
teile, auf  welchen  kein  reichliches  Fettpolster  vorhanden  ist 
und  Knochen  dicht  unter  der  Haut  hegt,  nimmt  man  ein 
weiches  Ansatzstück,  für  den  Leib  ein  breites  und  flaches, 
für  Muskelmassage  am  besten  Rollen  oder  den  Muskelklopfer 
(Abb.  6).  Die  speziellen  Ansätze  für  Schleimhaut-  und  gynäko- 
logische Massage  werden  später  genau  beschrieben. 

Die  Ansätze  werden  erst  leicht  auf  die  Haut  gesetzt,  später 
stärker  aufgedrückt  und  nötigenfalls  auf  der  Haut  verschoben. 
Sollte  die  Stelle  sehr  empfindlich  sein,  kann  man  erst  die  Nach- 


Abb.  8. 
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barschaft  massieren  und  sich  allmählich  der  schmerzhaften 
Stelle  nähern.  Wird  auch  dann  der  Druck  noch  zu  schmerzhaft 
empfunden,  muß  man  ein  kleines  elastisches  Kissen  oder  einen 
aufgeblasenen  Gummikondom  dazwischen  einschalten,  doch  ist 
das  nur  selten  nötig. 

Das  Handstück  umfaßt  man  mit  der  einen  Hand  wie  einen 
Pistolengriff,  während  die  andere  den  Apparat  in  Gang  setzt. 
Die  Häufigkeit  und  Intensität  der  Schwingungen  werden,  wenn 
nötig,  nach  und  nach  verstärkt. 

Man  muß  stets  das  Gesicht  der  Massierten  beobachten,  um 
gleich  zu  sehen,  wenn  etwa  mehr  Schmerz  empfunden  wird,  als 
wünschenswert  ist.  Wird  am  Kopf  oder  Arm  massiert,  so  muß 
derselbe  mit  der  anderen  Hand  unterstützt  werden. 

Die  Haut  wird  für  gewöhnlich  nicht  eingefettet;  das  würde 
sich  nur  empfehlen,  wenn  man  das  Ansatzstück  verschieben 
muß,  und  der  Patient  den  dabei  unvermeidbaren  Zug  in  der 
Haut  unangenehm  empfindet. 

Neuerdings  hat  Haenel -Dresden,  um  die  durch  die  Sensi- 
bilität der  Finger  gewährleistete  feine  Abstufung  und  feine  Lo- 
kalisation nicht  verloren  gehen  zu  lassen,  folgende  beachtens- 
werte Methode  angegeben.*)  Er  läßt  den  konkav  gebogenen 
Ansatz  mit  einem  festen  Lederstreifen  (ich  habe  einen  abknöpf  - 
baren  Gummigurt  angebracht)  überspannen,  so  daß  der  dadurch 
entstehende  Raum  gerade  Platz  zum  Durchstecken  der  2 — 3 
mittleren  Finger  bietet.  Wird  nun  der  Apparat  in  Bewegung 
gesetzt,  so  schwingen  diese  Finger  im  gleichen  Tempo  mit,  und 
man  kann  durch  leichtes  oder  festes  Aufsetzen  des  Mittelfingers 
allein  oder  aller  drei  Fingerbeeren  die  gewünschte  Wirkung 
aufs  feinste  abstufen.  Durch  Streckung  oder  leichte  Beugung 
und  zugleich  Lockerung  der  Interphalangealgelenke  hat  man  es 
auch  in  der  Hand,  die  einzelnen  Stöße  härter  oder  weicher  und 
elastischer  auf  treffen  zu  lassen. 

Diese  Art  eignet  sich  besonders  zur  Massage  der  Nerven- 
austrittsstellen  am  Kopfe,  zur  Druckpunktmassage  und  zur 
Massage  des  Augapfels. 

Haenel  bedient  sich  dazu  des  Seifert  sehen  Handoccil- 
lators  (Dresden,  Neuegasse  20),  der  ohne  Batterie  nur  42  ,R 
kostet,  aber  nur  für  einzelne  Zwecke  brauchbar  ist. 


*)  Münch,  med.  Wochenschrift.  1904,  Nr.  41. 


II.  Spezieller  Teil. 


1.  Vibrationsmassage  der"  Respirationsorgane. 

a.  Erkrankungen  der  Nase. 

Da  meine  eigenen  Erfahrungen  in  der  Vibrationsbehand- 
lung der  Nasenleiden  naturgemäß  keine  große  ist,  muß  ich  mich 
in  der  Hauptsache  auf  andere  Autoren  beziehen. 

Äußerlich  wird  die  Massage  mit  der  Weichgummikugel  aus- 
geiibt,  von  Lange*)  besonders  bei  Stirnschnupfen.  Man 
zieht  mit  der  Kugel  auf  der  Stirn  konvergierende  Striche  nach 
dem  Nasenrücken  zu  und  lehnt  sie  dann  an  den  Nasenkamm  und 
die  knöchernen  Seitenteile  fest  an. 

Die  angenehme  Wirkung  dieser  Massage  konnte  ich  an  mir 
selbst  bestätigen.  Im  Innern  der  Nase  ist  die  Massage  eine 
solche  der  Schleimhaut.  Was  ist  nun  die  physiologische  Wirkung 
dieser  inneren  Schleimhautmassage?  Laker  sagt  im  Lehrbuch 
von  Bum,  daß  eine  befriedigende  Erklärung  heute  noch  nicht 
möglich  ist,  daß  aber  der  große  praktische  Wert  derselben  außer 
Frage  steht.  ,,Die  Hauptwirkung  ist  jedenfalls  der  depletorische 
Einfluß  auf  das  Lymph-  und  Blutgefäßsystem  der  massierten, 
liier  besonders  komplizierten  Gewebe  in  Verbindung  mit  einem 
günstigen  Einfluß  auf  die  ebenfalls  sehr  komplizierten  Nerven- 
\ erbindungen.  Es  scheint,  als  ob  durch  die  Vibrationen  die 
einzelnen  Gewebselemente  in  einer  dem  gesunden  Organismus 
zukommenden  Weise  angeregt  würden;  schließlich  kommt  es 
zu  einer  völligen  Neubildung  der  Schleimhaut  auch  in  den  tie- 
feren Schichten  durch  Umwandlung  des  krankhaften  in  ge- 
sundes Gewebe.  Diese  Umwandlung  ergibt  sich  durch  ver- 
änderte Farbe,  Volumen  und  Konsistenz  zu  erkennen  und  er- 
klärt auch  die  scheinbar  paradoxe  Behauptung,  daß  dieselbe 
Methode  sowohl  bei  hypertrophischen  wie  atrophischen  Zu- 
ständen der  Schleimhaut  Heilung  erzielt.“ 

Hauptsächlich  scheint  mir,  daß  die  Gefäß-  und  Sekretions- 
nerven beeinflußt  werden ; wendet  man  noch  Medikamente  gleich- 
zeitig an,  werden  dieselben  durch  die  anregende  Wirkung  der 
Massage  besser  zur  Resorption  gebracht  (Dem me). 

*)  Archiv  f.  phys.  diät.  Tlierap.  1800.  Nr.  8. 
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Im  allgemeinen  heilen  die  hypertrophischen  Formen  besser 
als  die  atrophischen.  Laker  gibt  der  Vibration  mit  der  Hand 
den  Vorzug,  doch  ist  diese  Methode  schwierig  zu  erlernen  und 
anstrengend.  Deshalb  haben  sich  zahlreiche  Autoren,  ich  nenne 
nur  Freudenthal,  Ewer,  M.  Schmidt,  Seligmann,  me- 
chanischer Apparate  bedient,  und  mit  dem  Bihlmaier sehen 
Apparat  läßt  sich  die  Massage  jedenfalls  bequem  ausführen. 

Mit  dem  Spiegel  muß  die  Nase  natürlich  zunächst  genau 
untersucht  werden,  und  nach  diesem  Erinnerungsbild  ist  die 
Vibriersonde  dann  ohne  Spiegel  zu  leiten.  Die  Sonde  (s.  Ab- 
bild. 5,  Nr.  9)  ist  gut  zu  desinfizieren  (Abreiben  mit  Schmirgel- 
papier und  Alkohol  oder  Ausglühen  in  der  Spiritusflamme)  und 
wird  dann  eingeführt.  Braun  verwendet  dazu  2 — 8%  Menthol- 
vaseline, andere  umwickeln  die  Sonde  mit  Watte,  die  mit 
Kokainlcsung  oder  bei  atrophischen  Formen  mit  Jodkali - 
glyzerin  (1%  Jod),  bei  hypertrophischen  mit  2%  Protargol- 
lösung  getränkt  ist. 

Die  Vibrationen  sind  gleichmäßig  auszuführen  und  St  ße 
zu  vermeiden,  da  diese  den  Patienten  Schmerzen  bereiten.  Die 
Dauer  der  einzelnen  Sitzung  ist  individuell  verschieden ; wenn 
die  Massage  unangenehm  empfunden  wird,  fängt  man  mit  ganz 
kurzer  Dauer  an  und  verlängert  die  Sitzung  nach  eingetretener 
Gewöhnung. 

Da  ich  die  Massage  wegen  vasomotorischer  Muschelhyper- 
trophie, die  mit  Galvanokaustik,  Ätzungen,  Absägen  eines  Sep- 
tumsporns ohne  nachhaltigen  Erfolg  behandelt  war,  bei  mii 
selbst  versuchte,  kann  ich  versichern,  daß  die  Empfindung  bei 
Beginn  der  Vibrationen  eine  unangenehme  genannt  werden  muß, 
daß  aber  die  Schmerzen  schon  nach  wenigen  Sekunden  nach- 
lassen.  Um  den  Niesreiz  zu  vermindern,  darf  die  Sonde  den 
Nasenflügel  nicht  berühren. 

Ich  habe  gleich  das  erstemal  die  Vibration  auf  jeder  Nasen- 
seite zwei  Minuten  lang  ausgeführt.  Hinterher  hat  man  ein  an- 
genehmes Gefühl  des  Freiseins  der  Nasenhöhle;  hatte  ich  aber 
zwei  Tage  hintereinander  massiert,  bekam  ich  eine  Empfindung 
des  Wundseins  der  Muscheln  und  setzte  deshalb  einen  Tag  um 
den  anderen  aus.  Das  ist  aber  bei  jedem  Menschen  verschieden ; 
man  wird  sich  also  nach  der  Angabe  des  Patienten  richten 
müssen,  da  es  mir  nicht  nützlich  erscheint,  wenn  etwa  die 

Schleimhaut  zu  sehr  gereizt  würde. 

Daß  sich  zuweilen  kleine  Blutungen  nicht  vermeiden  lassen, 
ist  selbstverständlich;  sie  schaden  nichts,  mahnen  aber  zur  Vor- 
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sicht  in  der  Intensität  der  Massage.  Zigarrenrauchen  ist  wah- 
rend der  Behandlung  auszusetzen  oder  einzuschränken. 

Die  Dauer  der  Behandlung  ist  nach  dem  Erfolg  einzu- 
richten,  darf  aber  nicht  zu  kurz  bemessen  sein,  in  der  Regel 

5 g Wochen.  So  lange  sich  noch  fortschreitende  Besserung 

zeigt,  soll  man  nicht  aufhören.  Die  Besserung  erstreckt  sich 
natürlich  auch  auf  die  Reflexerscheinungen,  wie  Neuralgie,  Kopf- 
schmerz, Stirndruck,  Tränenträufeln,  Atemnot  usw. 

Bei  mir  selbst  konnte  ich  eine  zweifellose  Besserung  fest- 
stellen, glaube  auch,  daß  die  hypertrophische  Form  die  dank- 
barste sein  wird.  Die  atrophische  Form  ist  viel  hartnäckiger; 
hier  müssen  vor  der  Massage  die  erkrankten  Teile  gereinigt 
und  von  den  anhaftenden  Borken  befreit  werden,  sei  es  mit  der 
Pinzette,  sei  es  durch  Spülungen.  Es  soll  bald  der  üble  Geruch 
abnehmen,  die  Riechfähigkeit  sich  einstellen  und  die  Reflex- 
neurosen verschwinden  viel  früher,  als  bis  die  Schleimhaut  völlig 
gesund  ist. 

Laker  erwähnt  noch  interessante  Beobachtungen  von 
Heilung  veralteter  Fälle  von  Heufieber,  wie  solche  auch 
von  Garn a ult  in  Paris  berichtet  werden. 

Lange  (s.  o.)  bedient  sich  noch  einer  anderen  Methode  der 
inneren  Nasenmassage;  erführt  als  ,,Rhineurynter“  einen  Gummi- 
fingerling in  die  Nasenhöhle  ein,  in  dessen  Inneres  er  eine 
Nasenolive  einfügt,  die  mittels  eines  Gummischlauchs  mit  einem 
Gummiballon  verbunden  ist.  Die  Gummiblase  wird  in  leerem 
Zustand  mittels  einer  Sonde  eingeführt,  der  Naseneingang  mit 
der  Olive  abgeschlossen  und  nun  durch  Zusammendrücken  des 
Ballons  aufgeblasen.  Eine  breite  Konkussorplatte,  auf  den 
Ballon  gesetzt,  erschüttert  diesen,  während  derselbe  abwech- 
selnd mehr  und  weniger  zusammengepreßt  wird.  Diese  Art 
ist  umständlicher,  aber  viel  zarter  und  eignet  sich  für  die  hyper- 
trophischen Zustände  und  akuteren  Schwellungen. 

Sicher  ist,  daß  durch  die  Vibrationsmassage  die  galvano- 
kaustische Behandlung  der  Nase  wesentlich  eingeschränkt  wird. 
Ich  muß  als  Nichtspezialist  sagen,  daß  ich  ihre  Erfolge  mit 
Freuden  begrüßen  würde,  denn  nicht  nur  an  mir  selbst,  sondern 
auch  an  zahlreichen  meiner  Patienten  habe  ich  mit  Bedauern 
erfahren  müssen,  daß  das  Brennen  nur  selten  einen  dauernden 
Erfolg  gehabt  hat. 
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b.  Erkrankungen  des  Rachens,  Kehlkopfes  und  der  Lungen. 

Von  den  Erkrankungen  des  Rachens  eignen  sich  zur  Be- 
handlung mit  der  Massage  die  Pharyngitis  granulosa,  la- 
teralis und  sicca.  Man  berührt  bzw.  streicht  die  Seite  mit 
einem  etwas  breiteren  Sondenknopf. 

Von  den  Kehlkopferkrankungen  kommen  hier  in  Be- 
tracht zunächst  die  chronischen  Katarrhe,  welche  mit  Ver- 
änderungen der  Schleimhaut  und  der  Stimmbänder  einhergehen. 


Abb.  9. 


Auch  Paresen  oder  Lähmungen  der  Stimmbänder  werden  er- 
folgreich behandelt,  ja  selbst  ulzeröse  Prozesse  sollen  keine  Kon- 
traindikation bilden  (?)  (Laker).  Laker  empfiehlt  wieder  die 
Handmassage  mit  der  Massiersonde,  welche  er  mit  M atte,  die 
mit  10%  Kokainlösung  getränkt  ist,  umwickelt.  Er  führt  sie 
bis  unter  das  Niveau  der  Stimmbänder  ein  und  tastet  diese,  vi- 
brierend und  die  Sonde  mal  rechts  mal  links  andrückend,  S3de- 
matisch  ab.  Das  gleiche  geschieht  mit  der  Schleimhaut.  Bei 
geschlossener  Glottis  darf  man  nicht  gewaltsam  eindringen. 

Ewer  erschüttert  bei  diesen  Affektionen  event,  auch  von 
außen  mit  seinem  Konkussor  und  erzielt  durch  Beseitigung  der 
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vorhandenen  Stauung  Erfolge,  die  auch  von  Krause,  Hei- 
rnann,  Krakauer  bestätigt  wurden.  Er  bedient  sich  auch  bei 
innerer  Massage  seines  Apparates  (5 — 10  Min.  Dauer,  Einwir- 
kung auf  den  Kehlkopf  vorn  und  von  den  Seiten). 

Ich  würde  empfehlen,  jedenfalls  zuerst  die  äußere  Massage 
zu  versuchen  und  erst,  wenn  diese  versagt,  zur  inneren  überzu- 
gehen, zumal  diese  schwieriger  ist  und  von  den  Patienten  zuerst 
recht  unangenehm  empfunden  wird  (Abb.  9). 

Boenningshaus  (Breslau)  hat  kürzlich*)  unter  dem  Na- 
men Neuritis  laryngea  ein  Leiden  beschrieben,  welches  auch 
ich  wiederholt  zu  beobachten  Gelegenheit  hatte.  Es  handelt 
sich  um  nervöse  Personen,  die  über  Brennen,  Wundsein  oder 
Druck  im  Halse,  oft  fortdauernd,  oft  nur  beim  Speichelschlingen 
klagen,  einen  unbedeutenden  chronischen  Rachenkatarrh  zeigen 
und  gewöhnlich  schon  mit  den  verschiedensten  Mitteln  behan- 
delt wurden,  ohne  Erfolg  zu  erzielen.  Durch  systematische  Be- 
tastung des  äußeren  Halses  kann  man  einen  oberen  Druckpunkt 
zwischen  Zungenbein  und  Schildknorpel  und  einen  unteren  kurz 
über  der  Klavikula  und  dicht  neben  der  Luftröhre  feststellen. 
Der  obere  entspricht  der  Durchtrittsstelle  des  Nervus  laryn- 
geus  superior,  der  untere  der  des  Nervus  laryngeus  inferior  s. 
recurrens  aus  der  Brusthöhle  zum  Hals.  Der  Katarrh  ist  wohl 
das  primäre  und  führt  zu  einer  Erkrankung  der  Nerven  in  ihren 
sensiblen  Fasern.  Die  Therapie  soll  in  Massage  des  äußeren 
Halses  bestehen.  Boenningshaus  macht  die  Handmassage  mit 
gutem  Erfolg,  ich  selbst  habe  in  drei  Fällen  die  Vibrations- 
massage mit  demselben  Resultat  angewandt.  Ich  führte  die 
weiche  Platte  in  der  Rinne  zwischen  Luftröhre  und  Kopfnicker 
vibrierend  von  oben  nach  unten  und  erschütterte  dann  mit  der 
gebogenen  Kehlkopfplatte  den  Larynx  und  die  Trachea  selbst. 
Jedesmal  gelang  es  mit  höchstens  sechs  Sitzungen  die  lästigen 
Empfindungen  zu  beseitigen;  wenn  nötig,  wurde  außerdem  der 
Pharynx  mit  Pinselungen  behandelt. 

Von  den  Lungenerkrankungen  eignet  sich  zur  Vibrations- 
massage das  Emphysem,  besonders  dann,  wenn  spannende, 
beklemmende  Empfindungen  im  oberen  Teil  der  vorderen  Brust- 
wand geklagt  werden.  Hier  sind  sicherlich  Stauungen  im  Venen- 
geflecht vorhanden,  die  durch  die  Erschütterungen  beseitigt 
werden  können.  Ich  bestreiche  die  empfindlichen  Stellen  be- 
sonder in  den  Interkostalräumen  mit  der  weichen  Platte  und 


*)  Deutsche  med.  Wochenschr.  1004,  Nr.  4(i. 
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lasse  außerdem  Atemübungen  vornehmen:  der  Patientmuß  mehr- 
mals am  Tage  10 — 15  Minuten  tief  ein-  und  ausatmen,  nach  der 
Exspiration  aber  durch  forcierte  weitere  Ausatmung,  so  viel  es 
geht,  die  ganze  Luft  auspumpen,  damit  die  Lunge  allmählich 
ihre  Elastizität  wieder  bekommt. 

Ich  halte  die  Vibrationsmassage  hier  für  ganz  aussichtsvoll; 
der  eine  Fall,  den  ich  bis  jetzt  damit  behandelte,  ist  nicht  recht 
beweisend,  weil  Patientin  sehr  nervös  ist  und  auch  in  Reichenhall 
nur,  solange  sie  dort  war,  Besserung  fand.  Im  zweiten  Falle 
war  die  Behandlung  erfolgreich. 

Frl.  E.  B.,  34  Jahre,  leidet  an  Lungenemphysem  und  Druck 
in  der  Herzgegend;  am  Herzen  nichts  Anormales  nachzuweisen. 
Vibrationsmassage  zwölfmal,  täglich  ausgeführt,  viermal  jeden 
zweiten  Tag,  wirkt  erleichternd,  beseitigt  aber  das  Druckgefühl 
nicht  ganz.  Auch  eine  längere  Kur  in  'Reichenhall  schafft  nur 
Besserung. 

Sekretär  M.,  36  Jahre,  leidet  seit  vielen  Jahren  an  Hyper- 
azidität, Neurasthenie,  Gelenkrheumatismus,  Lungenemphysem 
und  Gallensteinen.  Er  kommt  jetzt  wegen  Schmerzen  in  der 
Brustmuskulatur,  die  zugleich  ein  Druckgefühl  in  der  Herz- 
gegend bewirken.  11  Vibrationen  mit  weicher  Platte  schaffen 
so  viel  Erleichterung,  daß  die  Behandlung  abgebrochen  werden 
kann. 

Empfehlenswert  wäre  die  Erschütterung  dann  noch  bei 
Schwartenbildung  nach  pleuritischen  Exsudaten,  viel- 
leicht auch  dann,  wenn  ein  Rest  vomExsudat  noch  vorhanden 
ist,  der  sich  nicht  resorbieren  will.  Die  Aufsaugungsfähigkeit 
der  Pleura  wird  nach  den  früheren  Ausführungen  gesteigert. 


2.  Ohrkrankheiten. 


Da  viele  Erkrankungen  des  Ohres  auf  Affektionen  der  Nase 
und  des  Nasenrachenraumes  zurückzuführen  sind,  müssen  in 
geeigneten  Fällen  zuerst  diese  behandelt  werden  (s.  o.). 

Bei  Katarrhen  und  Verengerungen  der  Tuba  Lu- 
st ach  ii  wird  ein  entsprechend  geformter,  dem  Tubenkatheter 
nachgebildeter  Vibratoransatz  in  die  Tubenöffnung  emgefuhrt 
und  ohne  weit  einzudringen,  erschüttert  (s.  Abb.  5 Nr  10.). 

Zur  Behandlung  der  Sklerose  der  Paukenhöhle  und 
des  Trommelfelles  hat  die  Firma  Bihlmaier  einen  beson- 
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deren  Apparat  in  den  Handel  gebracht  (Erfinder  der  Methode 
ist  wohl  Breitung,  Koburg),  der  es  ermöglicht,  durch  rasch 
aufeinanderfolgende  Verdünnung  und  Verdichtung  der  Luft  im 
Gehörgang  das  Trommelfell  in  schwingende  Bewegung  zu  ver- 
setzen. Die  Ansätze  werden  in  die  Gehörgänge  eingeführt. 
Siehe  Abbildung  10. 

Günstige  Erfolge  werden  von  zahlreichen  Autoren  berichtet, 
so  Friedländer,  Hegener,  Lucae,  Ostmann,  Passow, 
Politzer,  Schwabach,  Stetter,  Urbantschitsch,  Zaal- 
berg. 

Man  kann  die  Wirkung  auch  dadurch  nachahmen,  daß  man 
die  Vibrationsplatte  auf  den  in  den  Gehörgang  eingedrückten 
Tragus  aufsetzt  und  diesen  erschüttert. 

Ostmann* **))  hat  Erfolge  erzielt  bei  chronischer  Schwer- 
hörigkeit (drei  Fälle  von  chronischem  Mittelohrkatarrh,  einen 
von  Sklerose).  Die  subjektiven  Ohrgeräusche  erfahren  mit  der 
Zeit  eine  wesentliche  Vermin- 
derung. Man  soll  die  Massage 
jedenfalls  versuchen,  wenn  andere 
Methoden  fehlgeschlagen  sind. 

Lange  (s.  o.)  goß  bei  hori- 
zontaler Lage  des  Patienten  den 
Gehörgang  voll  öl  oder  Wasser, 
erschütterte  und  fand  die  Wir- 
kung ausgezeichnet  bei  Otalgieen. 

Zur  Trommelfellmassage  verwendete  er  einen  ähnlichen  Apparat 
wie  bei  der  Nase  (s.o.),  oder  er  verschloß  den  Gehörgang  mit 
einem  ganz  kleinen  Luftkissen  und  erschütterte  dieses. 


3.  Augenkrankheiten. 

Da  ich  eigene  Erfahrungen  auf  diesem  Gebiete  nicht  be- 
sitze, muß  ich  mich  darauf  beschränken,  den  Inhalt  einer  Arbeit 
Piesbergens*)  über  die  Vibrationsmassage  des  Auges  kurz 
wiederzugeben. 

Schon  1893  hatten  Maklakow  und  Katzaurow  die  Vibra- 
tionsmassage mit  der  Edisonschen  Feder,  einem  kleinen  Elektro- 
motor ausgeführt,  und  Abnahme  des  intraokulären  Druckes  bei 

*)  Zeitschrift  f.  Ohrenheilk.  XXXV.  4. 

**)  Zentral})!,  f.  prakt.  Augenheilkunde.  1899.  S 33. 
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Glaukomaugen  und  günstige  Erfolge  bei  quellenden  Linsen- 
massen, Keratitis  parenchymatosa  und  namentlich  bei  Epi- 
skleritis  beobachtet.  Günstige  Resultate  werden  auch  von  Sne- 
guirew  bei  Maculae,  follikulärer,  granulöser  und  phlyktänulärer 
Konjunktivitis,  Hypopyonkeratitis  und  Iridozyklitis,  trauma- 
tischen Katarakten  und  bei  absolutem  Glaukom  berichtet.  Der- 
selbe Autor  fand  auch  die  Diffusionsgeschwindigkeit  vom  Kon- 
junktivalsack  nach  der  vorderenKammer  nach  der  Massage  er- 
höht und  erklärt  dieselbe  durch  Beschleunigung  der  Lymph- 
zirkulation  in  der  Kornea  und  Konjunktiva. 

Während  Maklakows  Vibrator  6 — 9000  Schwingungen  in 
der  Minute  macht,  benutzte  Piesbergen  einen  „elektrischen 
Retuschierstift“  mit  passenden  Modifikationen,  welcher  bei 
H.  Fischer,  Stuttgart  und  Reiniger,  Gebbert  & Schall  u.  a.  zu 
haben  ist  (50  M).  Natürlich  läßt  sich  ein  passender  Ansatz 
auch  im  Bihlmaierschen  Handsbück  anbringen.  Piesbergens 
Instrument  macht  etwa  200  Schwingungen  in  der  Minute ; als 
Elektrizitätsquelle  genügt  ein  Flaschen-  oder  Bunsenelement 
oder  ein  kleiner  Akkumulator.  Er  wandte  die  Massage  gewi  hn- 
lich  auf  das  geschlossene  Augenlid  an,  wobei  der  tastende  Finger 
leicht  nachweisen  kann,  daß  die  Vibrationen  auf  den  ganzen  In- 
halt der  Orbita  fortgepflanzt  werden.  Zuerst  tritt  gewöhnlich 
geringer  Lidkrampf  mit  Tränenfließen  ein,  welcher  jedoch  nach 
wiederholter  Anwendung  bald  nachläßt. 

Je  geringer  die  Reizerscheinungen,  desto  häufiger  und  ener- 
gischer wird  massiert,  in  den  meisten  Fällen  ein-  bis  zweimal 
wöchentlich  je  drei  bis  fünf  Minuten  mit  kleinen  Unterbrechun- 
gen während  der  einzelnen  Sitzung.  Auch  bei  täglicher  An- 
wendung waren  keine  nachteiligen  Folgen  zu  beobachten,  bei 
Linsenquellung  wurde  sogar  dreimal  täglich  massiert. 

Versucht  wurde  die  Massage  bei  rheumatischen  Läh- 
mungen und  sekundärer  Kontraktur  mit  Erfolg.  Zwei 
sehr  hartnäckige  Fälle  von  Skleritis  (einer  seit  neun  Jahren, 
der  andere  vier  Jahre  bestehend)  heilten  nach  der  Massage.  Die 
nach  derselben  auftretende  stärkere  Injektion  ging  unter  An- 
wendung Prießnitzscher  Umschläge  bald  zurück.  Die  Behand- 
lung wurde  in  größeren  oder  kleineren  Zwischenräumen  so  lange 
fortgesetzt,  bis  auch  unmittelbar  nach  der  Massage  keine  Injek- 
tion mehr  auf  trat. 

Bei  Mitbeteiligung  der  Kornea  in  frischen  Fällen  wurde 
nicht  massiert.  Die  Resultate  bei  parenchymatöser  Kera- 
titis waren  günstig,  wenn  die  entzündlichen  Erscheinungen 
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bereits  zurückgetreten  waren;  unmittelbar  nach  der  Anwendung 
trat  stärkere  Ciliarinjektion  mit  Verschlechterung  der  Sehschärfe 
auf,  die  auf  Prießnitzsche  Umschläge  bald  zurükging  und  einer 
Besserung  der  Sehschärfe  Platz  machte. 

Eine  zwei  Jahre  erfolglos  behandelte  sklerosierende 
Keratitis  wurde  in  50  Sitzungen  so  gebessert,  daß  die  Seh- 
schärfe von  Ve o — G/ss  auf  6/25 — Vs 4 erhöht  wurde. 

Die  chronischen  Formen  der  Iritis,  Iridochorioiditis 
und  Chorioretinitis  wurden  glänzend  gebessert.  Bei  letzterer 
war  außer  einer  schärferen  Konturierung  der  Papille  subjektiv 
eine  Verschiebung  der  Skotomgrenzen,  eine  Besserung  der  peri- 
pheren Farbengrenzen  und  eine  oft  wesentliche  Zunahme  der 
zentralen  Sehschärfe  deutlich  nachzuweisen.  Die  Allgemein- 
behandlung darf  natürlich  nicht  vernachlässigt  werden. 

Auch  bei  veralteten  makularen  Blutungen  kann  die 
Vibrationsmassage  mit  Aussicht  auf  Erfolg  angewandt  werden. 
Bei  einer  Patientin  mit  vorgeschrittener  ne uritischer  Atro- 
phie war  eine  Verbesserung  der  Sehschärfe  von  4/oo  auf  6/35  und 
eine  Vergrößerung  des  Gesichtsfeldes  nachzuweisen,  während  bei 
der  einfachen  Atrophie  keine  Erfolge  beobachtet  wurden. 

Die  von  Katzaurow  beschriebene  Abnahme  des  intraocu- 
lären  Druckes  bei  Glaukomaugen  konnte  Piesbergen  ebenfalls 
bestätigen.  Er  empfiehlt  ferner  die  Vibrationsmassage  als  aus- 
gezeichnetes Unterstützungsmittel  nach  der  Diszision  der  myo- 
pischen Linse.  Die  manchmal  träge  Quellung  der  Linse  geht 
bedeutend  rascher  vor  sich,  auch  der  durch  die  quellenden 
Linsenmassen  hervorgerufenen  Drucksteigerung  wirkt  die  Mas- 
sage entgegen  und  schließlich  wird  die  Resorption  der  zerfallen- 
den Linsenmassen  in  auffallender  Weise  beschleunigt.  Trotz- 
dem er  bereits  am  dritten  Tage  nach  der  Diszision  mit  der  An- 
wendung der  Vibrationsmassage  zu  beginnen  pflegt,  hat  er  Ano- 
malien in  der  Vernarbung  der  Wunden  nie  beobachtet.  Die 
Zahl  der  operativen  Eingriffe  wird  durch  ihre  Anwendung  herab- 
gesetzt und  die  Heilungsdauer  abgekürzt. 

Herr  Dr.  Piesbergen  schreibt  mir,  daß  er  seine  Anschau- 
ungen  bis  heute  nicht  geändert  hat,  nur  bei  der  Anwendung  der 
Vibrationsmassage  bei  entzündlichen  Augenkrankheiten,  na- 
mentlich Iritis,  noch  vorsichtiger  geworden  ist.  Vorzugsweise 
wendet  er  sie  bei  Glaukom  an,  namentlich  den  Formen,  die 
einer  operativen  Behandlung  nicht  zugänglich  sind,  bei  Skle- 
ntis,  und  Episkleritis.  Sodann  bei  alten  chorioiditi- 
schen  Prozessen,  sowohl  den  eigentlich  entzündlichen  Er- 
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krankungen,  nachdem  das  akute  Stadium  vorüber  ist.  als  auch 
den  chorioiditischen  Veränderungen,  die  auf  hochgradige  My- 
opie zurückzuführen  sind,  besonders  in  Verbindung  oder  ab- 
wechselnd mit  subkonjunktivalen  Kochsalzinjektionen. 

Bei  der  Behandlung  der  progressiven  Myopie  möchte 
er  die  Vibrationsmassage  nicht  mehr  missen;  er  massiert  in 
diesen  Fällen  etwa  alle  14  Tage  3 — 5 Minuten  lang  und  setzt  die 
Behandlung  einige  Monate  fort.  Verschiedentlich  hat  er  ein 
Fortschreiten  der  Myopie  verhüten  können,  während  vorher 
trotz  aller  Kuren  (Atropin,  Kokain)  die  Augen  immer  kurzsich- 
tiger wurden.  Das  Instrument  wurde  auf  die  geschlossenen 
Lider  aufgesetzt. 

Auch  in  einem  Falle  von  E mbolie  und  bei  Retinitis  pig- 
mentosa sah  er  sehr  günstigen  Erfolg. 

Ich  spreche  dem  Herrn  Kollegen  für  seine  Mitteilungen 
meinen  herzlichsten  Dank  aus. 

In  jüngster  Zeit  hat  Dreyfuß  in  Kaiserslautern  einen  Fall 
von  Dakryoadenitis  chronica  mit  Vibrationsmassage  ge- 
heilt.*) Der  Patient,  ein  13jähr.  Schüler,  im  übrigen  ganz  ge- 
sund, war  seit  drei  Wochen  mit  der  Krankheit  behaftet,  die 
beiderseitig  auftrat.  Im  äußeren  oberen  Winkel  der  Orbital- 
höhle fühlte  man  einen  höckerigen,  harten,  unempfindlichen 
Tumor  von  etwa  Haselnußgröße,  der  trotz  geeigneter  Therapie 
(Massage  mit  Ungt.  kali  jodati  etc.)  immer  größer  wurde,  bis 
Dreyfuß  mit  elektrischer  Vibrationsmassage  begann  (dreimal 
wöchentlich  je  5 Minuten) ; von  da  ab  Rückgang  der  Geschwülste 
und  baldiges  Verschwinden. 


4.  Erkrankungen  des  Herzens  und  der 
Zirkulationsorgane. 

Die  mechanische  Behandlung  der  Herzkrankheiten  und 
Störungen  im  Blutumlauf  wurde  zuerst  in  Schweden  von  Ling, 
später  besonders  von  Zander  geübt.  In  Deutschland  war  es  eiH 
Oertel,  der  im  Anschluß  an  seine  Terrainkuren  die  Gymnastik 
und  Massage  des  Herzens  empfahl.  Im  ganzen  hört  man  aber 
auch  jetzt  noch  wenig  von  der  Mechanotherapie  bei  diesen  Af- 


*)  Münch,  meü.  Wochensohr.  1905,  ^r.  2. 
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fektionen  und  verläßt  sich  ganz  auf  die  immer  zahlreicher  er- 
scheinenden Herztonika.  Höchstens  wandte  man  die  Herzmas- 
sage nach  Straß  mann  bei  Herzschwäche  in  der  Narkose 
an.  indem  man  rasche  Stöße  (bis  100  in  der  Minute)  auf  die  Herz- 
gegend ausführte,  eine  Methode,  die  zweifellos  sehr  häufig  guten 
Erfolg  erzielt. 

Wenn  das  Herz  krank  ist,  entstehen  Druckschwankungen 
im  Gebiete  der  Arterien  und  Venen,  kommt  es  zu  Stauungs- 
erscheinungen im  Lungen-  oder  Körperkreislauf.  Andererseits 
wirken  Drucksteigerungen  oder  Stauungen,  che  aus  anderen 
Gründen  im  Gefäßsystem  entstehen,  rückwärts  ungünstig  auf 
die  Arbeit  des  Herzens;  man  denke  an  das  Lungenemphysem, 
die  Arteriosklerose,  die  Schrumpf niere  u.  a.  Es  gilt  also,  diese 
mechanischen  Behinderungen  des  Kreislaufes  zu  beseitigen  durch 
Wirkung  auf  das  Herz  selbst  und  die  Stauungen  oder  Wider- 
stände im  Körperkreislauf. 

Was  kann  die  Massage  dazu  tun?  Daß  sie  Entspannung  der 
Gefäße,  Erweiterung  der  arteriellen  Gefäße  und  Beschleunigung 
des  arteriellen  Blutstroms  und  damit  eine  Entlastung  des  Her- 
zens herbeiführt,  haben  schon  die  früher  angeführten  Beob- 
achtungen Sommerbrodts  und  Hasebroeks  bewiesen . Diese 
Wirkung  wird  noch  durch  die  von  Oertel  eingeführte  Atmungs- 
gymnastik und  durch  zuerst  passive,  später  maßvoll  dosierte 
aktive  Muskelbewegung  erhöht.  Die  Pulskurven  Oertels  er- 
weisen diesen  günstigen  Einfluß  auf  das  Herz.  Auch  die  Lymph- 
zirkulation  wird  durch  die  Bewegungen  des  Zwerchfells  angeregt. 

Hervorragend  günstig  wirkt  auf  das  Herz  aber  die  direkte 
Massage  desselben.  Oertel  war  in  der  glücklichen  Lage,  bei 
einem  Knaben,  dem  Helfer  ich  vier  Jahre  vorher  einen  Teil 
der  zweiten  bis  fünften  Rippe  entfernt  hatte,  direkt  den  Ein- 
fluß seiner  saccadierten  Atemgymnastik  und  der  Thorax- 
drückung,  welche  der  Massage  des  Herzmuskels  gleichkommt, 
zu  beobachten  und  konnte  den  Blutdruck  im  Herzen  mittels 
des  Ludwig  sehen  Kymographions  auf  zeichnen. 

Es  ist  ja  auch  in  den  letzten  Jahren  gelungen,  die  still- 
stehende Herztätigkeit  wieder  anzuregen  dadurch,  daß  man  bei 
geöffneter  Bauchhöhle  durch  das  Zwerchfell  hindurch  den  Herz- 
muskel mit  der  Hand  umfaßte  und  methodisch  drückte.  Nach 
Schwenninger  kann  man  unter  günstigen  Umständen  auch 
bei  intakter  Haut  durch  tiefes  Eindringen  unter  den  linken 
Rippenbogen  das  Herz  beeinflussen  und  lebensrettende  Herz- 
massage üben. 
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Böhm*)  gelang  es,  Katzen,  die  er  durch  Kalisalze  oder 
Chloroform  vergiftet  hatte,  noch  40  Minuten  nach  Auf  hören  der 
Herztätigkeit  wieder  ins  Leben  zurückzurufen,  wenn  er  das 
Herz  bloßlegte  und  rhytmische  Kompressionen  des  Herzens 
ausübte,  in  Verbindung  mit  künstlicher  Respiration.  Erst  kehrte 
der  Herzschlag,  dann  die  Atmung  wieder. 

Die  schwedischen  Masseure  kannten  schon  die  pulsverlang- 
samenden und  kräftigenden  Wirkungen  der  Erschütterungen 
der  Herzgegend,  sowie  des  Rückens  und  bezeichneten  sie  als 
,,die  Digitalis  der  Gymnastik“. 

Astley-Lewins  Statistik  lehrt,  daß  bei  Herzfehlern  der 
frequente  Puls  durch  Erschütterung  und  Beklopfung  des  Her- 
zens, ausgeführt  mit  der  hohlen  Hand  oder  mit  der  direkt  den 
Thorax  vibrierenden  Hand,  in  fast  allen  Fällen  verlangsamt  und 
kräftiger  wird.  H eitler  kam  zu  dem  Schluß,  daß  sicher  die 
Beklopfung  den  Tonus  des  Herzmuskels  erlipht. 

Auch  ich  konnte  das  eben  Gesagte  sehr  schön  bei  einem 
Manne  nachprüfen,  der  sich  mit  einer  starken  Mitralisinsuffizienz 
und  Myokarditis  in  meiner  Behandlung  befand.  Im  April  des 
Jahres  war  eine  Punktion  des  Abdomens  nötig  gewesen,  die 
nach  vier  Wochen  noch  einmal  wiederholt  werden  mußte.  Das 
Herz  erholte  sich  dann  etwas  und  der  Patient  versuchte  zu  ar- 
beiten, doch  ging  das  nur  kurze  Zeit,  und  im  Oktober  war  eine 
neue  Punktion  erforderlich.  Der  Ascites  sammelte  sich  wieder 
an  und  am  20.  Oktober  war  der  Bauchumfang  wieder  110,  der 
Puls  schwankte  zwischen  88  und  92,  nach  2 Minuten  Herz-  und 
5 Minuten  Bauchmassage  betrug  er  68 — 72,  aber  auch  nach  Bauch- 
massage allein  68.  Der  Erfolg  der  letzteren  ist  hier  wohl  be- 
sonders in  die  Augen  fallend,  weil  durch  die  Erschütterungen 
der  Bauchwand  diese  durch  die  Ascitesflüssigkeit  auf  das  Zwerch- 
fell und  dann  auf  das  Herz  übertragen  wurden.  Mit  stärkerer 
und  längerer  Massage  gelang  es,  den  Puls  sogar  von  80  auf  40 
herunterzudrücken,  wobei  er  voller  und  kräftiger  wurde. 
Der  Kranke  konnte  danach  kurze  Zeit  besser  atmen.  Irgend 
ein  Dauererfolg  wurde  aber  nicht  erzielt.  Bei  herzgesunden 
Personen  blieb  die  Pulszahl  nach  3 Minuten  Herzmassage  die- 
selbe oder  ging  höchstens  um  4 — 6 Schläge  zurück,  bei  Herz- 
neurosen mit  einem  gewöhnlichen  Puls  von  84 — 88  ließ  sich 
stets  eine  dauernde  Verminderung  der  Zahl  um  4 — 8 Schläge 
erzielen,  die  später  auch  anhielt. 


*)  Landois,  Lehrb.  der  Physiologie  des  Menschen. 
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Wie  im  einzelnen  die  Herzmassage  wirkt,  ob  direkt  als 
Kräftigung  des  Herzmuskels  oder  durch  reflektorische  Erregung 
des  Vaguszentrums  in  der  Medulla  oblongata  (Murray,  Lorand), 
ist  noch  unsicher. 

Ziegel roth,  der  meist  mit  Ewers  Konkussor  massiert, 
glaubt  an  eine  direkte  Übertragung  der  Thoraxerschütterung 
auf  das  Herz,  ferner  an  eine  Beseitigung  von  Blutstauungen, 
die  sich  besonders  in  der  Gegend  des  Ansatzes  der  5.,  6.  und 
7.  Rippe  an  das  Brustbein  befinden.  Diese  Gegend  ist  zudem 
überlastet  durch  Ansätze  verschiedener  Muskeln,  des  Pectoralis 
major,  Rectus  abdominis,  Teile  des  Pectoralis  minor,  Triangu- 
laris  sterni  u.  a.  und  innen  der  Pars  costalis  des  Zwerchfelles. 
Bei  fast  allen  Kranken  mit  Neurasthenia  cordis,  Herzneurosen, 
die  mit  Anfällen  von  Tachycardie  einhergehen,  findet  man  hier 
auch  eine  typische  Schmerzstelle,  sowohl  subjektiv  als  auch 
auf  Druck,  und  eine  Vibration  dieser  Gegend  ist  deshalb  beson- 
ders erfolgreich. 

Die  Bauchmassage  wirkt  aber  ebenso  wie  allgemeine  Körper- 
massage auf  das  Herz  günstig  dadurch,  daß  sie  den  Rückfluß 
des  venösen  Blutes  befördert  und  so  die  Herzarbeit  erleichtert. 
Daß  die  Bauchmassage  aber  auch  durch  direkte  Übertragung 
der  Vibrationen  auf  das  Zwerchfell  und  so  die  Thoraxhöhle  bzw. 
das  Herz  einwirkt,  habe  ich  schon  oben  erwähnt.  Auch  auf 
eine  Analogie  mit  dem  Goltz  sehen  Klopf  versuch  muß  hin- 
gewiesen werden. 

Bei  welchen  Herzleiden  ist  nun  diese  Vibrationsmassage 
indiziert  und  wie  wird  sie  ausgeführt? 

Die  Herzmassage  ist  angezeigt: 

1.  bei  Schwächezuständen  des  Herzens  aller  Art,  bei  denen 
das  Herz  nur  ungenügend  seine  Schuldigkeit  tut,  z.  B.  auch  bei 
der  Narkose; 

2.  bei  Klappenfehlern  mit  gestörter  Kompensation; 

3.  bei  Hypertrophie  und  Dilatation,  idiopathischer  und 
sekundärer,  wenn  die  Muskelkraft  des  Herzens  der  erhöhten 
Aufgabe  nicht  genügen  kann; 

4.  leichteren  Fälle  chronischer  Myokarditis. 

5.  Fettherz. 

6.  Herzneurosen. 

Kontraindiziert  ist  sie  bei  Arteriosklerose  und  Aneurismen 
Die  Massage  des  Herzens  soll  nach  Oertel  unterstützt  werden 
c urch  Gymnastik,  Widerstandsbewegungen,  vorsichtiges  Bero-- 
steigen,  Atemgymnastik,  allgemeine  Massage;  überhaupt  ist  auf 
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Berücksichtigung  des  allgemeinen  Körperzustandes  das  Augen- 
merk zu  richten. 

Die  Prognose  ist  am  besten  bei  leichter  Myokarditis,  Fett- 
herz, einfacher  Hypertrophie  und  Neurosen. 

Wenn  nach  der  Massage  die  Patienten  sich  unbehaglich 
fühlen,  der  Puls  frequenter  oder  gar  unregelmäßig  wird,  dann 
darf  dieselbe  nicht  fortgesetzt  werden.  Jedenfalls  ist  große 
Vorsicht  bei  jeder  Herzmassage  geboten. 

Die  Technik  der  Herzmassage  ist  folgende : 

Man  beginnt  mit  leichter  Halsmassage,  indem  man  mit  den 
Händen  oder  mit  der  weichen  Platte  des  Vibrationsapparates  zu 
beiden  Seiten  die  Gegend  der  großen  Venen  nach  dem  Herzen 
zu  leicht  streicht. 

Dann  erschüttert  man  mit  der  weichen  Platte  oder  der 
Gummikugel  die  Herzgegend,  besonders  aber  die  von  Ziegel- 
roth  geschilderte  Gegend,  wobei  man  den  Ansatz  leicht  in  die 
Interkostalräume  eindrückt,  aber  auch  auf  die  Rippen  und  zur 
Seite  des  Brustbeins  aufsetzt.  Dauer  2 — 3 Minuten.  Zuletzt 
macht  man  eventuell  noch  leichte  Klopfungen  des  Rückens, 
nötigenfalls  auch  des  Leibes. 

Der  Patient  sitzt  dabei,  weil  das  Herz  so  der  Thoraxgegend 
näher  rückt.  Die  Massage  wird  täglich  ausgeführt,  dann  allmäh- 
lich seltener;  die  Dauer  der  Behandlung  richtet  sich  nach  dem 
Erfolg  (s.  Abb.  11). 

Meine  eigenen  Erfahrungen  beschränken  sich  leider  auf  nur 
einzelne  Fälle  aus  der  Privatpraxis,  weil  ich  den  Apparat  in 
der  Anstalt  mangels  Anschlusses  an  die  elektrische  Leitung 
nicht  benutzen  kann. 

Bei  den  reinen  Neurosen  war  der  Erfolg  am  besten;  wto  es 
sich  um  Hystericae  handelte,  wurde  eine  Allgemeinbehandlung 
angeschlossen.  Ein  Fall  von  beginnender  Myokarditis  und  ein 
Fall  von  Insuffizienz  der  Mitralis  reagierten  sehr  gut. 

Rentier  M.,  56  Jahre  alt,  Hypochonder,  leidet  an  Druck- 
empfindung in  der  Herzgegend,  kann  nicht  tief  atmen,  Blähungs- 
empfindung im  Leibe,  besonders  in  der  Magengegend.  Herz- 
töne etwas  klappend,  aber  rein;  Symptome  der  nervösen  Dys- 
pepsie und  leichter  Magenektasie,  Aufstoßen,  Sodbrennen  usw. 
Ther.  Natron  mit  Kodein. 

Kurze  Vibration  der  Herzgegend,  längere  des  Magens  und 
des  ganzen  Leibes.  Erhebliche  Besserung.  — Nach  fünf  Mo- 
naten Rückfall  mit  stechenden  Schmerzen  in  der  Herzgegend. 
Ther. : Galvanisation  des  Herzens,  Vibration  des  Leibes.  Wieder 
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große  Erleichterung.  Nach  sechs  Wochen  Symptome  von  Myo- 
karditis, die  entsprechend  behandelt  wird.  Im  Sommer  Kur  in 
Nauheim  mit  gutem  Erfolg.  Ein  Halbjahr  danach  wieder  Atem- 
beschwerden, Aufgetriebensein  des  Leibes,  kleinen  unregelmäßi- 
gen Puls.  Nach  Bauchmassage  verschwinden  die  Beschwerden; 
Puls  voll  und  fast  regelmäßig. 

Frau  E.,  im  Klimakterium,  Herzneurose  mit  heftigen  Angst- 
anfällen, anscheinend  schwere  Hysterica.  Brom.,  siebenmal 
Vibrationsmassage  der  Herzgegend,  zuerst  erfolgreich,  dann  Ver- 


Abb.  11. 


schlimmerung  und  psychische  Störungen,  daß  eine  Überführung 
in  eine  Nervenheilanstalt  nötig  wird. 

Mary  B.,  24  Jahre,  Lehrerin,  blutarm,  klagt  über  häufige 
Stiche  in  der  Herzgegend.  Herz  gesund,  Puls  nicht  beschleu- 
nigt, auch  sonst  nichts  Abnormes  nachzuwesien.  Sechs  Vibra- 
tionen auf  der  schmerzhaften  Stelle  dicht  neben  dem  Sternum 
links  beseitigen  die  Stiche. 

Sie  schreibt,  daß  nach  einem  halben  Jahre  leichte  Stiche 
nach  anstrengender  Tätigkeit  wieder  auftreten,  die  sie  aber  kaum 
belästigen. 
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Witwe  B.,  33  Jahre,  neurasthenisch,  klagt  über  starkes 
Herzklopfen  und  Angst,  Stiche  in  der  Herzgegend,  kann  schlecht 
schlafen,  ist  sehr  heruntergekommen.  Kein  organisches  Leiden. 
Galvanisation  der  Herzgegend  und  Vibrationsmassage  siebenmal 
von  gutem  Erfolg.  Pat.  hat  sich  beruhigt,  keine  Stiche  mehr. 
Hat  später  wieder  geheiratet  und  ist  gesund  geblieben. 

Frau  A.,  28  Jahre,  blutarm  und  neurasthenisch,  klagt  seit 
Wochen  über  Herzklopfen  und  Beängstigung,  Puls  klein  und 
meist  etwas  beschleunigt,  keine  Herzgeräusche.  Nach  10  Vibra- 
tionen der  Herzgegend  erhebliche  Besserung  und  vollerer  Puls. 
Bleibt  wegen  Endometritis  und  Menorrhagien  noch  ein  halbes 
Jahr  in  Beobachtung;  ,,Herz  sei  noch  manchmal  unruhig“,  ist 
mit  dem  Erfolg  zufrieden. 

Frau  S.,  30  Jahre,  Hysterica  mit  Retroflexio,  Anämie  und 
Herzneurose.  Angstanfälle  schwerster  Art.  Herz  ohne  orga- 
nische Veränderung.  Pessar  wird  nicht  vertragen.  Nach  Be- 
handlung eines  Fingerpanaritiums  Verschlimmerung  der  ner- 
vösen Symptome.  Vibrationen  der  Herzgegend  bewirken  Lin- 
derung der  Beschwerden;  später  wieder  Verschlechterung.  Auf- 
enthalt an  der  See  beseitigt  dann  dauernd  die  Angstanfälle. 

Kaufm.  E.,  27  Jahre.  Im  Juni  Pleuritis,  exsudat;  II  Liter 
durch  Punktion  entleert;  im  September  Stiche  in  der  Herz- 
gegend, Druckgefühl,  Blutarmut,  sehr  ängstlich,  kein  Herzleiden. 
Brom  ohne  Erfolg.  Vibrationsmassage  achtmal,  zuerst  Besse- 
rung, dann  zuweilen  wieder  Beschwerden.  Nach  Monaten  all- 
mählich Verschwinden  der  Beschwerden. 

Lehrer  J.  N.,  27  Jahre,  leidet  an  Insuffienz  der  Mitralis, 
Herz  hypertrophisch,  Spitzenstoß  nach  unten  verlagert;  klagt 
über  Angstgefühl  und  Druckempfindung,  Puls  beschleunigt.  Nach 
acht  Vibrationen  in  der  Herzgegend  keine  Unbequemlichkeiten 
mehr,  Puls  normal;  auch  nach  der  Heirat  ist  alles  gut  geblieben. 

Frau  H.,  40  Jahre.  Hysterica  mit  starker  Anämie  und 
Herzneurose.  Anämische  Geräusche  über  allen  Klappen,  Druck- 
gefühl, beschleunigter  Puls.  Vibrationsmassage  des  Herzens 
zwölfmal,  zuerst  täglich,  dann  unregelmäßig  mit  dem  Erfolg, 
daß  der  Puls  heruntergeht  und  der  Druck  sich  bessert;  wegen 
allgemeiner  Beschwerden  wird  sie  dann  in  eine  Anstalt  geschickt. 


Erkrankungen  der  Verdauungsorgane. 
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5.  Erkrankungen  der  Verdauungsorgane. 

Wenn  wir  mit  den  Verdauungsorganen  im  Mund  beginnen, 
würden  zuerst  die  Speicheldrüsen  in  Betracht  kommen. 
Eigene  Erfahrung  hat  mich  gelehrt,  daß  die  schon  früher  ge- 
machte Angabe  Colombos  zu  Recht  besteht,  daß  nach  5 Min. 
dauernder  Erschütterungsmassage  der  Speicheldrüsen  die  Ab- 
sonderung derselben  sich  erheblich  vermehrt.  Von  vier  Per- 
sonen gaben  diese  Veränderung  drei  zu,  ohne  daß  sie  vorher 
wußten,  worum  es  sich  handelte,  eine  war  unsicher. 

Man  würde  also  mit  5 — 10  Minuten  dauernder  Vibration 
der  erreichbaren  Speicheldrüsen  mit  dem  weichen  Ansatzstück 
und  nicht  zu  starkem  Druck  bei  der  durch  Verminderung  der 
Speichelsekretion  bedingten  Trockenheit  des  Mundes  (Xero- 
stomie),  die  den  Kranken  sehr  unangenehm  und  lästig  ist, 
einen  Versuch  machen. 

Lange  gibt  ferner  an,  daß  er  auch  den  Oesophagus  mit 
Zittermassage  günstig  beeinflußt  habe.  Das  geschah  am  besten 
dicht  hinter  dem  Kehlkopf  und  es  gelang  ihm  von  hier  aus  so- 
wohl Ructus  wie  Singultus  zu  beschwichtigen. 

Ich  gebe  zu  bedenken,  ob  es  sich  hier  nicht  weniger  um  eine 
Wirkung  auf  den  Oesophagus,  als  vielmehr  auf  den  Nervus 
phrenicus,  Vagus  oder  Sympathikus  gehandelt  hat. 

Vereinzelt  wäre  dann  die  Massage  noch  angezeigt  bei  Di- 
vertikeln der  Speiseröhre,  wenn  sie  der  Erschütterung  von 
außen  zugänglich  sind. 

Besonders  dankbar  ist  die  Vibrationsbehandlung  bei  Magen- 
krankheiten, über  die  mir  eine  große  Erfahrung  zur  Seite 
steht.  Ich  werde  nachher  eine  Anzahl  Krankengeschichten  mit- 
teilen,  bei  welchen  die  Behandlung  so  weit  zurückliegt,  daß  auch 
der  Dauererfolg  berücksichtigt  werden  kann. 

Es  handelte  sich  vielfach  nicht  um  reine  Magenleiden,  son- 
dern oft  waren  Darm  und  Unterleibsorgane  in  Mitleidenschaft 
gezogen,  auch  bestand  bei  einigen  allgemeine  Enteroptose  und 
Ren  mobilis. 

Ich  bespreche  zuerst  den  echten  Magenkatarrh  mit  ver- 
minderter Salzsäureabsondeiung  und  erinnere  an  die  von  Co- 
lombo nachgewiesene  Tatsache,  daß  eine  lange  dauernde,  bis 
15  Mm.  ausgedehnte  Magenerschütterung  die  Salzsäureproduk- 
tion  steigert.  Ich  habe  früher  schon  die  Geschichte  einer  Dame 
ausgeführt,  welche,  in  dieser  Weise  behandelt,  rasch  gesund 
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wurde,  nachdem  alle  medikamentöse  und  Diättherapie  er- 
folglos gewesen  war. 

Natürlich  wird  man  nur  ältere  Fälle  damit  behandeln  und 
mit  breiter  Platte  die  Magengegend  10 — 12  Minuten  energisch 
vibrieren. 

Dann  kommt  vor  allem  die  Dilatation  und  Atonie  des 
Magens  in  Frage.  Nach  meinen  Erfahrungen  ist  mit  dieser 
Krankheit  meist  Hyperazidität  verbunden  und  die  meisten  Neur- 
osen des  Magens  vergesellschaften  sich  außer  mit  dieser  auch 
mit  einer  mehr  oder  weniger  ausgesprochenen  Atonie.  Es 
gelingt  deshalb  auch  vielfach  nicht.,  mit  der  Behandlung  der 
Hyperazidität  allein  zum  Ziel  zu  gelangen,  wenn  nicht  nachher 
noch  die  Magenmuskelschwäche  beseitigt  wird. 

Ich  erinnere  noch  einmal  daran,  daß  man  die  Erweiterung: 
des  Magens  nicht  nur  durch  Tasten,  Plätschergeräusche,  Auf- 
blähung des  Magens  und  Einführung  der  Sonde  bzw.  Einlaufen- 
lassen größerer  Wassermengen  feststellen  kann,  sondern  daß  die 
Vibrationsmassage  hier  diagnostisch  verwendbar  ist.  Der 
Magen  gibt  bei  der  Vibration  vielfach  einen  vom  Darmschall 
deutlich  verschiedenen  sonoren  Klang,  der  selbst  den  Patienten 
auf  fällt,  und  man  kann  die  nach  und  nach  eintretende  Verklei- 
nerung des  erweiterten  Organs  daraus  sehr  gut  erkennen,  nicht 
selten  sogar  während  der  Vibration  die  Kontraktion  und  das 
Höherrücken  der  Magengrenze  beobachten. 

Man  wird  mit  der  breiten  Platte  und  rascher  Vibration  die 
Magengegend  in  der  Richtung  nach  dem  Pylorus  erschüttern, 
unter  Umständen  auch  die  Rolle  benutzen.  Nach  Lange  ge- 
lingt es,  den  kontrahierten  Magen  wieder  durch  einige  grobe 
Klopfungen  mit  den  Händen  oder  dem  Konkussor  „loszuschüt- 
teln“ und  die  Prozedur  mehrere  Male  hintereinander  zu  wieder- 
holen (Magengymnastik).  Die  Dauer  der  Vibration  soll  5 Min. 
nicht  überschreiten,  damit  die  Salzsäuresekretion  nicht  gestei- 
gert wird,  dagegen  pflege  ich  stets  auch  den  Darm  noch  mit  zu 
massieren,  schon  deshalb,  weil  mit  der  Atonie  des  Magens  sehr 
häufig  Verstopfung  einhergeht.  Die  Massage  soll  nicht  bei 
vollem  Magen  vorgenommen  werden,  obwohl  ich  weiß,  daß 
auch  dies  empfohlen  worden  ist. 

Selbstverständlich  bringt  auch  sie  nicht  allein  Heilung; 
man  muß  den  Kranken  geeignete  Kost  und  Medikamente  ver- 
ordnen. Wichtig  ist,  daß  nur  kleine,  aber  häufigere  Mahlzeiten 
genommen  werden  und  daß  nicht  viel  Flüssigkeit  genossen  wird. 
Die  oft  beliebte  Milchdiät  halte  ich  nicht  für  angebracht;  sie 
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wird  sehr  häufig  schlecht  vertragen,  „weil  die  Milch  säuert“, 
und  würde  sich  höchstens  für  nicht  hyperazide  Fälle  eignen. 

Da  die  Hyperazidität  aber  die  Regel  ist,  verordne  ich  fol- 
gende Kost  und  Medikamente:  Früh  nüchtern  einen  Becher 
Mühlbrunnen  oder  einen  Teelöffel  Karlsbader  Salz  in  ein  Glas 
lauwarmes  Wasser,  dreiviertel  Stunde  darauf  als  erstes  Früh- 
stück Tee  oder  Malzkaffee  (nie  Bohnenkaffee)  mit  einem  alt- 
backenen Weißbrot  und  etwas  Aufschnitt  (rohem  Schinken, 
weicher  Cervelatwurst,  Schabefleisch,  kaltem  Kalbsbraten,  Rost- 
beaf  u.  a.,  oder  einem  weichen  Ei).  Verboten  wird  streng : Schwarz- 
brot, fette  und  sauere  Speisen,  blähende  Gemüse,  Süßigkeiten, 
frisches  Obst,  Kuchen;  Kartoffeln  nur  als  Brei  erlaubt.  Die 
Patienten  sollen  langsam  und  gut  kauen,  ganz  regelmäßig  leben. 
Als  Getränk  ein  Glas  guten  Rotweins,  später  auch  nach  der 
Abendmahlzeit  1 — 2 Schnitt  angewärmtes  Münchener  Bier. 

Von  Medikamenten  gebe  ich  eine  halbe  Stunde  nach  den 
Hauptmahlzeiten  einen  halben  gestrichenen  Teelöffel  Kodein 
mit  Natron  bikarbonikum  (0,4:  30,0)  in  einem  halben  Wasserglas 
Wasser,  bei  Empfindlichkeit  des  Magens  eventuell  auch  vorher 
Tct.  Belladonnae  und  valerian. 

Bei  schweren  Dilatationen  wird  man  ohne  Magenauspsü- 
lungen  nicht  auskommen  können,  die  auch  als  Duschen  bei 
Neurosen  von  gutem  Erfolg  sind.  Auch  Farad.isation  wird,  zur 
Unterstützung  herangezogen. 

Über  die  Neurosen  möchte  ich  noch  ausführlicher  reden. 
Wer  als  Magenneurose  nur  den  Zustand  bezeichnet,  bei  dem  der 
Chemi  smus  nicht  verändert  ist,  zieht  den  Kreis  viel  zu  eng. 
Es  sind  sicher  nicht  nur  die  sensibeln,  sondern  meist  auch  die 
Sekretionsnerven  affiziert  und  die  Hyperazidität  überwiegt  bei 
weitem.  Das  haben  mich  nicht  nur  sehr  zahlreiche  chemische 
Untersuchungen  des  ausgeheberten  Mageninhalts,  sondern  auch 
die  alltäglichen  Beobachtungen  in  der  Sprechstunde  und  nicht 
zum  wenigsten  an  mir  selbst  gelehrt.  Daß  die  Störungen  des 
Nervensystems,  vor  allem  die  Neurasthenie,  den  Magen  enorm 
beeinflussen,  ist  zweifellos.  Jede  geistige  und  körperliche  Über- 
arbeitung, jede  größere  Gemütsbewegung  macht  sich  hier  sehr 
unangenehm  geltend  und  gerade  dieser  Umstand  macht  es  oft 
nötig,  die  Kranken  aus  ihren  häuslichen  Verhältnissen  heraus- 
zunehmen und  in  eine  Anstalt  zu  bringen. 

Wie  oft  höre  ich,  wenn  es  den  Leuten  wieder  schlechter 
geht,  daß  eine  Gemütsbewegung  oder  Überanstrengung  die  Ur- 
sache von  erneutem  Sodbrennen,  Übelkeit,  Magendrücken  ist: 
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der  Appetit  ist  unverändert,  aber  nach  wenigen  Bissen  kommt 
das  Gefühl  von  Vollsein  und  Spannung,  die  Zunge  ist,  wenn 
auch  nicht  immer,  rein. 

Dazu  kommt  noch  das  merkwürdig  häufige  Zusammen- 
treffen von  nervöser  Dyspepsie  und  Unterleibsleiden,  welches 
aus  den  nachfolgenden  Krankheitsgeschichten  ersichtlich  ist. 
Direkte  Nervenbeziehungen  durch  Vermittelung  des  Nerv,  sym- 
pathicus  kommen  hier  in  Betracht;  oft  aber  werden  die  Unter- 
leibsleidenden durch  ihre  ewigen  Beschwerden  neurasthenisch 
oder  hysterisch  und  die  allgemeine  Neurose  beeinflußt  indirekt 
den  Magen  (siehe  später!). 

Am  häufigsten  kommen  in  Frage  die  Retroflexio  und  die 
sogenannte  Parametritis  posterior.  Die  letztere  besonders  ist 
sehr  oft  mit  Magenneurose  verbunden  und  wird  in  den  selten- 
sten Fällen  erkannt  und  berücksichtigt.  Ich  komme  darauf 
noch  ausführlich  zurück. 

Jedenfalls  ist  gerade  hier  ein  einseitiges  Spe- 
zialistentum vom  Übel.  Wer  nur  den  Unterleib  behandelt 
oder  nur  dem  Magen  seine  Aufmerksamkeit  zuwendet,  wird 
seine  Patienten  sehr  oft  nicht  völlig  heil  kriegen,  und  sie  von 
einem  Spezialisten  zum  anderen  zu  schicken,  hat  eben  seine 
Schattenseiten. 

Ich  behandle  die  nervöse  Dyspepsie  genau  so,  wie  ich  es 
oben  für  die  geringeren  Grade  der  Atonie  beschrieben  habe. 
Treten  die  Magenschmerzen  in  den  Vordergrund,  beginne  ich 
gewöhnlich  mit  Galvanisation  (eine  breite  Elektrode  auf  der 
Magengegend,  eine  kleinere  hinten  neben  der  Wirbelsäule,  8 M-A., 
8 — 10  Minuten  lang).  Treten  die  atonischen  Erscheinungen 
(Magendrücken,  Aufstoßen,  Aufgetriebensein)  in  den  Vorder- 
grund, kommt  die  Vibrationsmassage  an  die  Reihe.  Sie  beein- 
flußt aber  nicht  nur  die  Atonie,  sondern  wirkt  auch  auf  die 
Verbesserung  der  Magenverdauung  überhaupt,  indem  sie  dafür 
sorgt,  daß  der  Magen  von  einer  größeren  Menge  guten  Blutes 
durchströmt  wird  (Ewer).  Da  ich  stets  eine  Darmmassage  an- 
schließe, so  kommt  noch  die  obstipationsbeseitigende  Wirkung 
hinzu,  auch  eine  suggestive  spielt  gewiß  in  manchen  Fällen 
ihre  Rolle. 

Die  Allgemeinbehandlung  darf  nicht  vernachlässigt  werden. 
Vor  den  größeren  Mahlzeiten  müssen  sich  die  Patienten  kurze 
Zeit  langlegen,  nach  denselben  ruhig  hinsetzen  und  erst  später 
legen,  weil  ich  beobachten  konnte,  daß  sonst  beim  Liegen  Magen- 
drücken auftrat.  Die  meisten  können  besser  auf  der  rechten 
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Seite  liegen,  vielleicht  weil  dann  der  Magenausgang  den  tiefsten 
Punkt  bildet,  vielleicht  weil  das  Herz  so  durch  den  vollen,  gas- 
geblähten Magen  weniger  belästigt  wird. 

Ferner  sind  milde  Wasseranwendungen  zu  empfehlen,  auf 
die  ich  liier  nicht  weiter  eingehen  will,  auch  ist  zu  berücksich- 
tigen, daß  oft  eine  gleichzeitig  bestehende  Anämie  oder  Chlorose 
nach  Heilung  der  Magenbeschwerden  der  Behandlung  bedarf. 
Ob  Ruhe,  Bewegung  oder  auch  Gymnastik  mehr  wünschens- 
wert ist,  muß  von  Fall  zu  Fall  entschieden  werden. 

Ich  lasse  nun  einige  Krankengeschichten  folgen: 

Rentner  W.,  68  Jahre  alt,  ist  wegen  Magenleidens  (angeb- 
lich Ulcus)  schon  lange  Zeit  von  anderen  Ärzten  behandelt. 
Alle  Zeichen  nervöser  Dyspepsie  und  Ektasie,  Aufgetriebensein 
des  Magens;  Pat.  kann  nur  breiige  Kost  genießen,  ist  erheblich 
abgemagert  und  geschwächt.  Nach  10  Vibrationen,  entsprechen- 
der Diät  und  Medikamenten  dauernde  Heilung  und  Kräftigung. 

Frau  Kaufmann  B.  aus  Halle,  36  Jahre,  leidet  schon  sehr 
lange  an  Anämie  und  nervöser  Dyspepsie,  ist  abgemagert  und 
schwach.  Galvanisation  des  Magens  ohne  Erfolg,  das  Drücken 
nach  dem  Essen  sehr  lästig ; Vibrationsmassage  14  mal,  täglich, 
dann  noch  drei  Wochen  in  größeren  Pausen  beseitigt  die  Be- 
schwerden. 

Weinreisender  0.,  43  Jahre,  aus  F.,  leidet  infolge  unregel- 
mäßiger Lebensweise  und  Alkoholabusus  an  nicht  unerheb- 
licher Magenektasie  mit  Hyperazidität  und  klagt  über  Auf- 
stoßen, Vollsein  und  Drücken  in  der  Magengegend  bei  erhaltenem 
Appetit.  Nach  geeigneter  Behandlung  wohl  Besserung,  aber 
immer  noch  das  lästige  Drücken  und  Aufgetriebensein.  Zwölf 
Vibrationen  beseitigen  alle  Beschwerden.  Patient  ist  seit  zehn 
Monaten,  allerdings  bei  Vorsicht  im  Essen  und  Trinken,  gesund 
und  sehr  zufrieden. 

Frl.  Z.,  20  Jahre,  aus  Crensitz,  anämisch,  klagt  über  ner- 
vöse Magenbeschwerden,  Verstopfung,  Unterleibsschmerzen  und 
Dysmenorrhoe.  Der  Magen  druckempfindlich,  aber  nicht  auf- 
getrieben, hyperazid;  spitzwinklige  Anteflexio,  leichte  Opho- 
ritis  links.  Sechsmal  Galvanisation  und  siebenmal  Vibrations- 
massage bringen  keinen  Erfolg,  deshalb  Aufnahme  ins  Diako- 
nissenhaus, Liegekur,  Wismuthkur  mit  großen  Dosen  bis  20  g 
(die  auch  ohne  Ulcus  bei  bloßer  Hyperazidität  oft  Erfolg  bringt) 
und  schließlich  lauwarme  Magenspülungen  mit  Karlsbader 
Wasser.  Bedeutende  Besserung.  Vier  Wochen  nach  der  Ent- 
lassung stellt  sich  Pat.  beschwerdefrei  vor,  hat  zugenommen 
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und  bekommt  nun  Eisen.  Hier  war  die  Hysterie  schuld  an  dem 
vorläufigen  Mißerfolg. 

Frl.  Fr.,  53  Jahre,  aus  Halle,  Hysterica,  ist  schon  seit  vielen 
Jahren  magenleidend  und  schon  von  zahlreichen  Ärzten  be- 
handelt worden.  Sie  ist  blutarm  und  schlecht  genährt  und  klagt 
über  häufige  Magenschmerzen,  Aufstoßen  und  Übelkeit.  Wenn 
die  Beschwerden  zu  groß  werden,  bringt  eine  Magenspülung,  die 
sie  sich  selbst  macht,  Erleichterung.  Pat.  hält  seit  Jahren  ganz 
leichte  Diät. 

Der  Magen  ist  erweitert  und  atonisch,  zeitweilig  aufgetrieben 
und  druckempfindlich,  besonders  in  der  Pylorusgegend  (viel- 
leicht Narbe  oder  Adhäsionen  nach  Ulcus?)-  Sonst  nichts  Ab- 
normes, Zunge  gewöhnlich  rein.  Pat.  bekommt  Natron  mit 
Kodein,  die  übliche  Diät  mit  leichten  Fleischspeisen  und  wird 
zuerst  drei  Wochen,  dann  nach  vierwöchentlicher  Pause  (Reise!) 
ziemlich  stark  vibriert.  Das  Befinden  ist  sehr  wechselnd,  bes- 
sert sich  aber  doch  stetig  so  weit,  daß  Pat.  sich  viel  wohler  fühlt, 
etwas  an  Gewicht  zugenommen  hat  und  die  Magenspülungen 
nur  noch  selten  ausführt.  Die  Magengegend  ist  nicht  mehr  auf- 
getrieben, der  Magen  sichtlich  zusammengezogen,  die  Kräfte 
haben,  besonders  nach  einem  Aufenthalt  im  Luftkurort,  zuge- 
nommen; Pat.  ist  zufrieden  und  fühlt  sich  so  wohl,  wie  seit 
langer  Zeit  nicht. 

Frl.  S.,  42  Jahre.  Anämie  und  Dyspepsie  nach  Influenza. 
Schmerzen  im  Magen  nach  der  Mahlzeit,  Gefühl  von  Vollsein 
im  Magen.  Allgemeine  hysterische  Symptome.  Fünf  Wochen 
Vibration,  entsprechende  Diät  beseitigen  die  Beschwerden. 

Frl.  F.,  22  Jahre,  klagt  über  starke  Schmerzen  in  der  Magen- 
gegend, die  in  ihrer  ganzen  Ausdehnung  druckempfindlich  ist, 
und  lästiges  Aufstoßen:  Nervöse  Dyspepsie  und  Atonie  bei  Chlo- 
rose. Nach  acht  Vibrationen  sind  alle  Beschwerden  beseitigt, 
eine  danach  auftretende  Trigeminusneuralgie  verschwindet  nach 
einigen  Galvanisationen. 

Frau  Lehrer  S.,  50  Jahre,  aus  Halle,  klagt  seit  Jahren  über 
die  Beschwerden  der  nervösen  Dyspepsie  und  Atonie.  Sie  ist 
neurastlienisch  und  durch  das  Klimakterium  besonders  mit- 
genommen und  schon  wiederholt  vergeblich  behandelt  worden. 
Rechts  ist  eine  Ren  mobilis  zu  konstatieren,  weshalb  Pat.  meine 
Leibbinde  trägt.  Natron  mit  Kodein,  Belladonna  vermindern 
die  Beschwerden  bei  gleichzeitiger  Galvanisation  des  Magens; 
zeitweilig  aber  noch  stärkere  Schmerzen  mit  Ohnmachtsgefühl. 
19  Vibrationen  beseitigen  die  Beschwerden  völlig.  Nach  acht 
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Monaten  wieder  geringe  Störungen  der  Verdauung,  die  auf  Oxy- 
uren  zurückzuführen  sind. 

Frl.  L.,  50  Jahre,  neurasthenisch,  klagt  seit  Monaten  über 
die  Beschwerden  der  nervösen  Dyspepsie.  Die  Magengegend 
ist  aufgetrieben,  der  Magen  etwas  erweitert  und  offenbar  atonisch. 
Medikamente  und  Diät  bessern  die  Beschwerden,  doch  bleibt 
das  Vollsein  und  Drücken  nach  dem  Essen,  auch  zeitweise  Angst- 
gefühl und  Herzklopfen.  18  Vibrationsmassagen  bewirken  Ver- 
schwinden aller  Beschwerden  und  die  Heilung  hält  schon  sechs 
Monate  an. 

Frau  B.,  36  Jahre,  aus  Halle.  Vor  sieben  Jahren  sind  von 
anderer  Seite  beide  Ovarien  entfernt  worden;  seit  mehreren 
Jahren  schon  wegen  nervöser  Dyspepsie  und  Ektasie  vergeblich 
von  verschiedenen  Ärzten  behandelt,  ist  blutarm  und  nervös, 
abgf magert,  appetitlos.  Jetzt  Diät:  Kondurangowein,  Natron 
mit  Kodein,  Vibrationsmassage,  die  erhebliche  Besserung  be- 
wirkt, aber  wegen  Rückfällen  infolge  grober  Diätfehler  mit 
Unterbrechungen  drei  Monate  fortgesetzt  wird.  Patientin  klagt 
noch  zeitweise  über  Magendrücken,  besonders  nach  Gemüts- 
bewegungen, ist  aber  zufrieden  und  meist  beschwerdefrei  ge- 
blieben. 

Frl.  E.  S.  aus  Bitterfeld,  21  Jahre,  leidet  seit  etwa  drei 
Jahren  an  hartnäckiger  Verstopfung,  häufigem  Erbrechen  und 
Magenschmerzen.  Sie  ist  sehr  abgemagert,  blutarm  und  nervös. 
Der  Magen  dilatiert  und  schlaff.  Nur  die  stärksten  Abführmittel 
in  großen  Dosen  führen  Stuhlgang  herbei.  Therapie : Sagrada, 
Faradisation  und  Vibrationsmassage  des  Leibes.  Diät:  zuerst 
nur  Flüssiges  vertragen,  allmählich  leichte  Fleischkost  und  Ge- 
müse. Der  Magen  bessert  sich  sichtlich,  Schmerzen  sehr  ver- 
ringert. Kein  Erbrechen  mehr.  Nach  sechswöchentlicher,  leider 
nicht  regelmäßiger  Behandlung  ist  auch  die  Verstopfung  so  ge- 
bessert, daß  geringe  Mengen  Abführmittel  ausreichen.  Pat. 
verreist  dann  zu  Verwandten  und  nimmt  erheblich  an  Gewicht 
zu,  doch  können  später  Abführmittel,  wenn  auch  mildere,  nicht 
ganz  entbehrt  werden.  Der  Magen  ist  gesund  geblieben,  und 
Patientin  fühlt  sich  ganz  wohl. 

Frau  L.,  36  Jahre,  leidet  schon  seit  mehreren  Jahren  an 
Magenbeschwerden,  hat  angeblich  auch  Gallensteinkolik  gehabt, 
ist  sehr  abgemagert.  Pat.  sieht  sehr  anämisch  aus,  klagt  über 
Völle  und  ständigen  Druck  im  Magen  nach  dem  Essen  und  ge- 
traut sich  trotz  Appetits  nicht  satt  zu  essen,  weil  sie  zeitweilig 
heftige  Schmerzen  bekommt.  Magen  in  toto  druckempfindlich, 
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aufgetrieben  und  fühlbar  nicht  unbeträchtlich  erweitert.  Gallen- 
blasengegend auch  auf  Druck  etwas  schmerzhaft.  Starke  Menses, 
Uterus  retrof lectiert  und  hinten  etwas  fixiert,  linkes  Ovarium 
vergrößert  und  deszendiert.  Patientin  ist  seit  anderthalb  Jahren 
in  Behandlung  eines  Spezialisten  ohne  die  geringste  Besserung. 

Innerlich  Natron  mit  Kodein,  Diät;  Galvanisation  des  Ma- 
gens. Die  Schmerzen  verschwinden  allmählich,  Pat.  kann  essen 
und  nimmt  zu.  Da  das  Magendrücken  und  aufgetriebene  Ge- 
fühl (Ektasie!)  nicht  weggeht,  Vibrationsmassage  des  Magens 
und  der  Gallenblasengegend;  nach  acht  Sitzungen  solche  Bes- 
serung, daß  Pat.  mit  ihrem  Zustand  völlig  zufrieden  ist  und 
sich  so  wohl  fühlt,  wie  seit  langer  Zeit  nicht.  Uterus,  im  Pessar 
retrovertiert ; keine  Schmerzen  mehr,  Blutungen  geringer.  Nach 
acht  Monaten  noch  Wohlbefinden  trotz  angestrengter  Arbeit. 

Frau  Regierungsrat  B.,  33  Jahre,  klagt  seit  drei  Jahren 
über  Magenbeschwerden,  hat  immer  diät  gelebt  und  ist  erheb- 
lich abgemagert.  Außer  geringer  Magenektasie  und  Atonie  hat 
Pat.  eine  rechtsseitige  Ren  mobilis.  Galvanisation  des  Magens 
und  Medikamente  ohne  wesentlichen  Erfolg.  Vibrationsmassage 
ziemlich  kräftig,  sechs  Wochen  lang  (mit  achttägigen  Unter- 
brechungen während  der  Menses)  erzielen  so  viel  Besserung, 
daß  Patientin  sich  seit  einem  halben  Jahr  wohl  fühlt  und 
wahrscheinlich  ganz  gesund  sein  würde,  wenn  sie  nicht  fort- 
während Sorgen  und  Gemütsbewegungen  hätte. 

Wenn  ich  nun  zu  der  Behandlung  der  Darmkrankheiten 
übergehe,  möchte  ich  ebenfalls  die  diagnostische  Bedeutung 
der  Vibrationsmassage  hervorheben.  Erstens  gelingt  es  oft, 
wenigstens  den  Dickdarm,  wenn  er  gebläht  ist,  von  den  anderen 
Organen  durch  seinen  sonoren  Schall  abzugrenzen  und  zweitens 
dient  eine  gröbere,  langsame  Vibration  der  Bauchdecken  dazu, 
diese  zu  entspannen,  eventuellen  Schmerz  zu  mildern  und  so 
die  Palpation  der  Bauchorgane  zu  erleichtern. 

Am  häufigsten  wird  die  Massage  angewandt  bei  chroni- 
scher Verstopfung,  die  ja  leider  eins  der  verbreitetsten  Leiden 
und  eine  wahre  Kulturkrankheit  darstellt.  Ich  muß  auf  die 
Ätiologie  der  habituellen  Verstopfung  — denn  diese  bildet  das 
gewöhnliche  Behandlungsobjekt  — mit  kurzen  Worten  eingehen, 
weil  die  Beseitigung  der  Ursachen  zur  Therapie  gehört.*) 

Unsere  ganze  Erziehung  wirkt  ungünstig  auf  die  Darm- 
funktion. Mit  sechs  Jahren  beginnt  die  Schule  und  damit  das 

*)  Siehe  Witthauer,  Aus  der  Praxis  für  die  Praxis.  Therap.  Monatsh. 
Okt.  1890. 
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lange  Sitzen.  Die  Jungen  springen  dann  gewöhnlich  nach  be- 
endeter Arbeit  wild  herum,  die  kleinen  Mädchen  müssen  sich 
aber  fein  sittsam  benehmen;  sie  dürfen  vielfach  nicht  herum- 
tollen und  sich  keine  gesunde  Körperbewegung  machen,  „weil 
es  sich  nicht  schickt“.  In  der  Schule  und  später  in  der  Gesellig- 
keit unterdrücken  sie  den  Stuhldrang  häufig  aus  törichtem 
Schamgefühl;  man  hört  auch  immer  wieder  von  Lehrern, 
die  das  Hinausgehen  während  der  Unterrichtsstunde  nicht 
erlauben. 

Bei  den  Mädchen  kommt  nun  noch  die  Korsettunsitte  hinzu ; 
durch  dies  Marterwerkzeug  werden  die  Bauchorgane  gedrückt 
und  aus  ihrer  Lage  gebracht  und  die  so  entstehende  Enteroptose 
ist  sicherlich  eine  der  häufigsten  Ursachen  der  Obstipation. 
Durch  die  zurückgehaltenen  gärenden  Kotmassen  entsteht  wieder 
eine  Autointoxikation  des  Körpers,  welche  Chlorose  erzeugt; 
die  Chlorose  macht  Müdigkeit  und  hemmt  die  Beweglichkeit 
des  Körpers  und  so  entsteht  ein  ewiger  Circulus  vitiosus. 

Dazu  kommt  noch  unzweckmäßige  Ernährung,  Erschlaf- 
fung der  Bauchmuskulatur  und  damit  unzureichende  Funktion 
der  Bauchpresse,  Leber-  und  Magenerkrankungen,  Mißbrauch 
mit  Medikamenten  u.  a.  m. 

Wie  gehts  denn  gewöhnlich,  wenn  jemand  an  Verstopfung 
leidet?  Zum  Arzt  gehen  die  wenigsten,  man  kauft  zunächst  in 
der  Apotheke  die  täglich  in  den  Zeitungen  angepriesenen  Ab- 
führmittel, die  schon  in  keinem  Haushalt  mehr  fehlen  und  nimmt 
sie  in  immer  größeren  Dosen.  Hilft  schließlich  nichts  mehr, 
geht  man  endlich  zum  Arzt,  welcher  nun  die  völlig  darnieder- 
liegende Darmtätigkeit  wieder  auf  frischen  soll. 

Leider  gibt  es  noch  manche  Kollegen,  die  dann  auch  nur 
mit  drastischen  Mitteln  Hilfe  versuchen  oder  höchstens  die  Leute, 
die  es  sich  leisten  können,  nach  Marienbad  oder  Kissingen 
schicken.  Durch  immer  stärkere  Abführmittel  macht  man  das 
Übel  nur  schlimmer  und  man  hat  die  Pflicht,  den  Leuten  klar 
vor  Augen  zu  führen,  daß  der  Darm  nie  wieder  lernen  wird,  von 
selbst  seine  Schuldigkeit  zu  tun,  wenn  man  ihm  durch  Medi- 
kamente seine  Arbeit  abnimmt.  Mechanotherapie  ist  hier  das 
einzig  wirksame ! 

Nur  in  der  ersten  Zeit,  wenn  die  mechanische  Behandlung 
noch  nicht  gewirkt  hat,  darf  der  Patient  noch  Abführmittel 
nehmen;  ich  bevorzuge  Rheumtabletten,  Sagrada  oder  Karls- 
bader Salz.  Gut  ist  es  auch,  wenn  vor  Beginn  der  Behandlung 
der  Darm  durch  wiederholte  Öleinläufe  entleert  wird. 


'Witthauer,  Lehrbuch  der  Vibrationsmassage. 
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Der  Kranke  soll  wissen,  daß  eine  mechanische  Kur  6—8 
Wochen  und  darüber  dauert  und  daß  der  Erfolg  oft  erst  nach 
3 — 4 Wochen  ein  tritt,  damit  er  nicht  vorzeitig  die  Geduld 
verliert. 

Die  Kost  muß  den  Verhältnissen  angepaßt  sein.  Wenn  es 
der  Magen  verträgt,  sollen  Speisen  genommen  werden,  die  die 
Darmperistaltik  anregen,  Honig,  Obst,  Kompott,  Gemüse,  we- 
niger Fleisch,  saure  Milch,  Buttermilch,  grobe  Brotarten,  wie 
Schrot-  und  Simonsbrot.  Unterstützend  wirken  ferner  in  der 
ersten  Zeit  kühle  Sitzbäder  und  Klistiere,  gymnastische  Übun- 
gen (z.  B.  das  Auf  richten  aus  liegender  Stellung  ohne  Benutzung 
der  Arme),  fleißiges  Spazierengehen. 

Die  mechanische  Behandlung  besteht  in  Elektrisieren,  Hand- 
und  Vibrationsmassage  oder  (besonders  bei  Fettleibigen)  Vibra- 
tionsmassage allein. 

Wie  soll  die  Vibrationsmassage  wirken?  Sie  soll  in  erster 
Linie  die  geschwächte  Darmmuskulatur  kräftigen  (schnelle, 
milde  Vibration)  oder  bei  spastischer  Darmkontraktion  die  Kon- 
traktur lösen  (langsame,  kräftige  Vibration).  Auch  eine  Rei- 
zung der  Abdominalp lc xus  des  Sympatliicus  käme  in  Frage. 
Dazu  kommt  die  Kräftigung  der  Bauchdeckenmuskulatur,  die 
nicht  nur  für  die  Bauchpresse,  sondern  auch  dadurch  wichtig 
ist,  daß  die  peristal tischen  Bewegungen  der  Därme  an  den 
Bauchdecken  einen  gewissen  Widerstand  finden  müssen  (Ewald). 
Nach  meinen  eigenen  Beobachtungen  ist  auch  von  Vorteil,  daß 
es  bei  Fettleibigen  sehr  häufig  gelingt,  das  die  Bauchmusku- 
latur belästigende  Fett  erheblich  zu  vermindern. 

Daß  die  Faradisation  bzw.  Galvanisation  (letztere  bei  spa- 
stischer Darmkontraktion!)  der  Bauchorgane  ganz  ähnlich  wirkt 
•wie  die  Massage,  brauche  ich  nicht  besonders  hervorzuheben. 

Ich  beginne  also  mit  der  Handmassage,  und  zwar  der  von 
Mezger  geübten:  Die  Bauchdecken  und  die  Hände  werden 
nicht  eingefettet,  die  Patientin  liegt  auf  dem  Bett  oder  Sofa 
mit  leicht  angezogenen  Beinen.  Ist  sie  sehr  „kitzlich  ‘,  massiert 
man  erst  über  dem  Hemd,  lenkt  die  Aufmerksamkeit  ab  und 
beginnt  dann  auf  dem  bloßen  Leib.  Gelingt  auch  dies  nicht, 
muß  gleich  mit  der  Vibrationsmassage  angefangen  werden, 
ebenso  wenn  es  sich  um  sehr  fette  Personen  handelt. 

Zuerst  kommen  1.  im  Verlauf  des  Kolon,  von  der  Blinddarm- 
gegend ausgehend,  oberflächliches  Streichen  mit  der  ganzen 
Handfläche  beider  Hände,  2.  oberflächliches  Kneten  zwischen 
den  fünf  Fingern,  3.  tiefes  Streichen,  wobei  die  eine  Hand  zur 
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Verstärkung  auf  die  andere  aufgelegt  wird,  4.  tiefes  Kneten, 
wobei  dicke  Hautfalten  gefaßt  werden. 

Die  weitere  Handmassage  Mezgers  ersetze  ich  nun  durch 
Erschütterungen  mit  der  breiten  Platte  oder  auch  mit  der  Rolle. 
Die  Erschütterungen  werden  im  Verlauf  des  Dickdarms,  dann 
im  weiteren  Umkreis  um  den  Nabel  herum  zur  Einwirkung 
auf  denDünndarm  und  die  Bauchganglien  ausgeführt  (s.  Abb.  12). 


Ab  J2b.. 

Bei  gespannten  Bauchdecken  und  paralytischem  Darm  wird 
erst  langsam  (2  Minuten)  vibriert,  um  die  Muskeln  zu  ent- 
spannen, dann  rasch  (2 — 4 Min.)  und  schließlich  sucht  man  mit 
dem  Ansatz  tiefer  einzudringen,  eventuell  auch  in  der  Weise, 
daß  man  den  Zeige-  und  Mittelfinger  an  der  vibrierenden  Platte 
hält  und  mit  ihnen  gleichsam  tastend  vorgeht.  Nach  Lange 
ist  es  auch  sehr  wirkungsvoll,  wenn  man  an  einer  Stelle  mit  dem 
Vibrator  mehr  oder  weniger  tiefer  eindringt,  während  die  andere 
Hand  von  anderen  Stellen  des  Leibes  aus  die  Darmschlingen 
unter  dem  vibrierenden  Ansatzstück  verschiebt.  Dauer  der 
ganzen  Vibrationsmassage  5 — 8 Minuten. 
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Handelt  es  sich  um  spastische  Darmzustände,  die  man 
z.  B.  an  der  Entleerung  von  Schaf kot  ähnlichen  Massen  und 
an  walzenförmig  gespannt  anzufühlenden  Darmteilen  erkennt, 
dann  darf  man  nur  langsam  und  mit  großen  Schwingungen  der 
Platte  massieren,  damit  die  Kontraktionen  gelöst  werden. 

In  diesen  Fällen  schließt  sich  an  die  Massage  eine  Galvani- 
sation oder  seltener  Galvano-Faradisation  des  Leibes,  während 
bei  paralytischen  Formen  nur  faradisiert  wird.  Die  kleinere 
Anode  befindet  sich  hinten  in  der  Lendengegend,  die  größere 
wird  allmählich  auf  dem  ganzen  Leib  verschoben.  Dauer  8 Min., 
Stärke  des  galvanischen  Stroms  8 M.-A.,  des  faradischen  bis  zur 
Erträglichkeit. 

Schülerin  M.  A.  aus  Halle,  16  Jahre,  hat  seit  zwei  Jahren 
Stuhl  Verstopfung  und  vor  vier  Wochen  eine  fieberhafte  Colitis 
bzw.  Sigmoiditis  überstanden.  Sonst  gesund  und  kräftig  ent- 
wickelt. Es  wird  nun  eine  Kur  mit  Faradisation  und  Massage  des 
Leibes  eingeleitet,  und  zwar  massiere  ich  erst  mit  der  Hand 
nach  Mezger,  führe  aber  die  Touren,  bei  welchen  geklopft  wird, 
mit  der  Vibrationsplatte  aus. 

Während  vordem  Sagrada  allein  nicht  wirkte,  und  immer 
noch  Einläufe  gemacht  werden  mußten,  kommt  Pat.  nach  drei 
Wochen  mit  20  Tropfen  Sagrada  am  Abend  aus , nach  fünf 
Wochen  stellt  sich  spontan  jeden  zweiten  Tag  Stuhlgang  ein 
und  nach  sechs  Wochen  täglich.  Nach  vier  Wochen  wurde  nur 
jeden  zweiten  Tag  massiert,  nach  sechs  Wochen  noch  einige 
Male  jeden  dritten  Tag. 

Frl.  A.  B.,  29  Jahre,  leidet  an  chronischer  Obstipation  und 
klagt  seit  Monaten  über  Schmerzen  im  linken  Hypochondrium ; 
eine  greifbare  Ursache  dafür  ist  nicht  zu  finden,  vielleicht  be- 
stehen leichte  Verwachsungen  des  Kolon  an  der  Umbiegungs- 
stelle oder  ein  geringer  Grad  von  Ren  mobilis  oder  eine  Empfind- 
lichkeit des  Ganglion  coeliacum.  Genitalien  außer  leichter  Retro- 
versio  normal;  Chlorose,  geringer  Grad  von  Enteroptose.  Eine 
Leibbinde  schafft  keine  dauernde  Erleichterung,  ebensowenig 
Regelung  des  Stuhls  durch  Sagrada.  Vibrationsmassage  mit 
breiter  Platte  über  den  ganzen  Leib  mit  besonderer  Berück- 
sichtigung der  schmerzhaften  Stelle,  desgleichen  der  linken  Lum- 
balgegend. Nach  15  Sitzungen  völlige  Heilung;  Stuhl  geregelt. 
Pat.  ist  Diakonissin  geworden  und  versieht  ihren  Dienst  seit 
l.j,  Jahren  ohne  jede  Beschwerde. 

Frau  Assessor  K.,  22  Jahre  alt,  von  zarter  Konstitution 
und  anämisch,  leidet  seit  ihrer  ersten  Schwangerschaft  vor  zvei 
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Jahren  an  Verstopfung.  An  den  Genitalien  findet  sich  eine 
etwas  fixierte  Retro  flexio  und  eine  Narbe  im  unteren  Teil  des 
rechten  Lig.  latum.,  die  von  der  sehr  schweren  Entbindung  her- 
riihrt,  bei  welcher  sich  Pat.  fast  verblutet  hätte.  Sie  wird  zu- 
erst regelmäßig  täglich,  dann  seltener  faradisiert  und  mit  Vibra- 
tionsmassage des  Leibes,  der  sehr  schön  eindrückbar  ist,  behan- 
delt; schon  nach  drei  Wochen  stellt  sich  spontan  Stuhlgang  ein, 
der  zuerst  nicht  täglich,  nach  fünf  Wochen  aber  ganz  regel- 
mäßig erfolgt,  so  daß  nach  sechs  Wochen  die  Behandlung  ab- 
gebrochen werden  kann. 

Den  gleichen  Erfolg  hatte  ich  bei  einer  Dame,  die  nach 
der  Exstirpation  des  erkrankten  Wurmfortsatzes  an  dauernder 
Verstopfung  litt. 

Frl.  K.,  22  Jahre,  klagt  seit  drei  Jahren  über  Verstopfung 
und  Magenbeschwerden,  ist  Schwester  gewesen,  hat  aber  wegen 
fortdauernden  Kränkeins  austreten  müssen.  Sagrada  ohne  Er- 
folg, muß  immer  mit  Einläufen  nachhelfen.  Nach  vierwöchent- 
licher Faradisation  und  Vibrationsmassage  erfolgt  Stuhlgang 
zuerst  jeden  zweiten  Tag,  dann  täglich  spontan,  die  Magenbe- 
schwerden sind  verschwunden.  Pat.  sieht  blühend  aus  und  will 
ihren  Beruf  als  Schwester  wieder  auf  nehmen. 

Als  weitere  Krankheit,  die  der  Massage  in  hohem  Maße  zu- 
gänglich ist,  nenne  ich  den  Meteorismus  oder  die  Flatulenz, 
welche  zuweilen,  aber  durchaus  nicht  immer,  mit  Verstopfung 
einhergeht.  Hier  ist  im  Darm,  oft  schon  im  Magen,  eine  ab- 
norme Gasbildung  vorhanden,  hervorgerufen  durch  Gärungs- 
oder Fäulnisprozesse.  Dann  fallen  zuweilen  die  besonders  stark 
riechenden  Stuhlgänge  auf,  auch  Durchfälle  sind  nicht  gar  so 
selten,  abwechselnd  mit  Verstopfungsperioden. 

Vielfach  handelt  es  sich  um  neurasthenische  oder  hyste- 
lische  Patienten,  von  denen  man  hört,  daß  sie  immerzu  auf- 
stoßen müßten.  Dieses  Aufstoßen  ist  aber  nicht  selten  ein 
kiampfhaftes  Luftschlucken;  auch  bei  der  Nahrungsaufnahme 
kann  Luft  geschluckt  werden,  die  dann  sehr  unbequem  im  Leib 
herumrumort. 


Die  meteoristische  Auftreibung  des  Leibes  ist  für  die  Kran- 
ken sehr  lästig;  außer  der  unangenehmen  Spannung  empfinden 
sie  Behinderung  der  Atmung  und  oft  auch  Herzklopfen,  dazu 
noch  die  Unregelmäßigkeiten  der  Stuhlentleerung  und  zeit- 
weise Schmerzen. 


Hier  findet  die  Zittermassage  ein  sehr  dankbares  Gebiet, 
asche,  leichte  Massage  des  Leibes  in  seiner  ganzen  Ausdeh- 


54 


Spezieller  Teil. 


nung,  5 — 6 Minuten  lang,  bewirkt  nicht  nur  eine  Stärkung  der 
Darmmuskulatur  und  damit  die  Wiederherstellung  der  Kon- 
traktionsfähigkeit, sondern  eine  für  Resorption  und  Sekretion 
günstige  Regeneration  der  Darmschleimhaut  (Lange). 

Diät,  gärungswidrige  Medikamente,  Regelung  der  Lebens- 
weise und  ev.  Behandlung  des  allgemeinen  Nervenleidens  dürfen 
natürlich  nicht  vernachlässigt  werden. 

Frl.  R.,  28  Jahre,  Neurasthenica  mit  nervöser  Dyspepsie, 
Anämie,  Retroflexio;  zeigt  auch  Meteorismus  bei  guter  Ver- 
dauung und  klagt  über  Blasenschmerzen  und  zeitweilige  Un- 
möglichkeit, Urin  zu  lassen.  Pessar  wird  nicht  vertragen,  Dys- 
pepsie durch  Diät  und  Medikamente  gebessert ; gegen  den  Meteo- 
rismus und  die  Blasenbeschwerden  Vibrationsmassage,  die  all- 
mählich verschwinden. 

Frau  R.,  71  Jahre,  leidet  seit  Jahren  an  Blähungs- 
beschwerden mit  Verstopfung,  ist  dadurch  hypochondrisch 
geworden.  Nach  12  Vibrationen  erhebliche  Besserung,  Stuhl- 
gang ziemlich  regelmäßig. 

Witwe  W.  D.,  65  Jahre,  leidet  seit  Monaten  an  nervöser 
Dyspepsie  mit  leichter  Magenektasie  und  Enteroptose  und  klagt 
über  volles  Gefühl  im  ganzen  Leib,  der  in  toto  aufgetrieben 
ist.  Die  medikamentöse  und  diätetische  Behandlung  erzielt 
keinen  Dauererfolg;  nach  9 Vibrationsmassagen  sind  die  Be- 
schwerden beseitigt. 

Herr  M.  aus  Halle,  48  Jahre,  ausgesprochener  Hypochonder, 
klagt  seit  Monaten  über  spannende  Schmerzen  im  Leib,  mal  da 
mal  dort,  so  daß  sogar  das  Atmen  erschwert  ist.  Der  Leib, 
recht  fettreich,  ist  aufgetrieben  und  gespannt,  Stuhlgang  träge, 
Hämorrhoiden;  zeitweise  auch  Magenbeschwerden.  Da  die 
Diagnose  nur  auf  Meteorismus  gestellt  werden  kann,  Vibrations- 
massage des  ganzen  Leibes.  Schon  nach  6 Sitzungen  ist  der 
Leib  weich,  eindrückbar,  ,.die  Hosen  gehen  wieder  gut  zu  , 
die  Schmerzen  sind  verschwunden,  Stuhlgang  geregelt. 

Frau  W.,  44  Jahre,  aus  London,  leidet  seit  vielen  Jahren 
an  Magenbeschwerden  und  unbestimmten  Schmerzen  im  Leib, 
die  auf  Darmblähung  zurückzuführen  sind.  Sie  ist  schon  in 
vielen  Badeorten  gewesen  und  hat  auch  sonst  die  verschiedensten 
Kuren  gemacht,  ohne  einen  Erfolg  zu  erzielen.  Sie  ist  neu- 
rasthenisch;  zeitweilig  Schleimabgänge  mit  dem  Stuhlgang. 
Ther. : Öleinläufe,  Diät,  Vibrationsmassage.  Nach  14tägiger 
Behandlung  erhebliche  Besserung;  Pat.  muß  leider  abreisen, 
schreibt  aber  später,  daß  es  ihr  ganz  leidlich  geht  und  daß  sie 
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die  Kur  fortsetzen  will.  Als  ich  sie  nach  einem  halben  Jahr 
wieder  sah,  war  sie  ihrer  Angabe  nach  ,,bei  verständiger 
Lebensweise“  gesund,  der  Leib  war  weich  und  schmerzlos. 

Angezeigt  ist  auch  die  Vibrationsmassage  bei  krampf- 
artigen Zuständen  in  der  Bauchmuskulatur.  Man  be- 
ginnt hier  mit  ganz  leichter  Streichung  der  Haut,  ev.  erst  in 
der  Umgebung  des  krampfenden  Muskels,  und  vermindert  all- 
mählich die  Zahl  der  Schwingungen  unter  stärkeren  Eindrücken 
der  weichen  Platte,  bis  die  krampfhafte  Spannung  nachläßt. 
Auch  bei  Darmkoliken  wären  sanfte,  langsamere  Schwingungen 
zu  versuchen. 

Manche  Autoren  versuchten  erfolgreich  die  Vibration  bei 
Narben  und  Adhäsionen  nach  überstandener  Appendicitis. 
Ich  würde  mich  nicht  darauf  einlassen,  weil  man  nie  wissen  kann, 
ob  nicht  kleine  abgekapselte  Abszesse  vorhanden  sind.  Wohl 
aber  wären  vorsichtige  Erschütterungen  zu  versuchen,  wenn 
nach  Exstirpation  des  Wurmfortsatzes  eventuelle  Narben 
oder  Adhäsionen  Zerrungsschmerzen  veranlassen.  Ich  habe 
einen  solchen  Fall  mit  gutem  Erfolg  behandelt  (s.  o.). 

Auch  an  anderen  Stellen  können  bei  Adhäsionen  die  Er- 
schütterungen von  Vorteil  sein.  So  gelang  es  mir  bei  folgender 
Patientin  die  Beschwerden  zu  beseitigen,  wobei  ich  aber  dahin- 
gestellt sein  lasse,  ob  mehr  die  Adhäsionen  oder  der  Meteorismus 
infolge  von  Obstipation  die  Ursache  der  Beschwerden  war. 

Frl.  B.,  44  Jahre.  Vor  zwei  Jahren  wegen  Ulcusstriktur 
am  Pylorus  Gastroen terostomie , Retrof lexio  f ixa ta . Jetzt  Entero- 
ptose,  Obstipation,  Meteorismus,  Appetitlosigkeit,  Magen- 
drücken nach  dem  Essen,  Schmerzen  an  der  Narbenstelle. 
Ther. : Natr.  c.  Codein,  Karlsbader  ohne  Erfolg;  Vibration  der 
Magengegend  und  des  Leibes  beseitigen  die  Spannung  und  alle 
subjektiven  Beschwerden. 

An  eine  Vibrationsmassage  eingeklemmter  Brüche, 
invaginierter  Darmteile  würde  ich  mich  nicht  wagen,  bei 
allgemeiner  Enteroptose  dagegen  ist  die  allgemeine  Bauch- 
massage von  ausgezeichneter  Wirkung,  weil  sie  die  geblähten 
Därme  zur  Kontraktion  bringt  und  die  Bauchmuskulatur  so 
kräftigt,  daß  sie  den  Bauchorganen  wieder  mehr  Halt  gibt.  In 
den  Krankengeschichten  ist  die  Enteroptose  wiederholt  er- 
wähnt, auf  die  Wanderniere  komme  ich  noch  zurück.  Auch 
bei  Hämorrhoiden  ist  die  Vibrationsmassage  nützlich,  die 
direkte  Massage  der  Knoten  rate  ich  aber  nicht,  obwohl  sie 
von  einigen  Autoren  (z.  B.  Lange,  Hippius)  sehr  empfohlen 
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wird.  Ich  habe  Angst,  doch  einmal  ein  Gerinnsel  zu  lösen 
und  zu  verschwemmen  und  fürchte  eine  Embolie.  Dagegen 
gelingt  es  durch  allgemeine  Bauchmassage,  die  Obstipation  und 
die  Stauung  im  Pfortaderkreislauf  zu  beseitigen.  Besonders 
sucht  man  das  Kolon  deszendens  zu  beeinflussen,  neben  dem 
Steißbein  mit  einer  schmalen  Platte  einzudringen  oder  bei 
Frauen  von  der  hinteren  Vaginal  wand  aus  auf  den  Darm  ein- 
zuwirken. Zweckmäßige  Kost,  Körperbewegung  und  Gym- 
nastik müssen  zur  Unterstützung  herangezogen  werden. 

Von  den  Organen  in  der  Bauchhöhle  kommt  für  die 
Vibrationsmassage  ferner  die  Leber  in  Frage.  Wenn  die 
Leber  und  die  Gallenblase  auch  durch  die  Handmassage  direkt 
gewöhnlich  nicht  zu  beeinflussen  sein  werden,  so  sind  sie  doch 
der  Erschütterungsmassage  ganz  gut  zugänglich.  Die  Vibra- 
tionen, die  man  auf  die  Rippen  und  die  darunter  befindlichen 
Teile  der  Bauchwand  einwirken  läßt,  teilen  sich  zweifellos  der 
Leber  und  Gallenblase  mit  und  sind  geeignet,  die  Gallen- 
absonderung zu  befördern. 

Schon  früher  wurde  erwähnt,  daß  Reiten,  Fahren  und 
andere  Schüttelbewegungen  des  Körpers  in  gleicher  Weise 
wirken;  wie  viel  mehr  muß  es  der  Fall  sein,  wenn  die  Erschütte- 
rung des  Organs  direkt  angewandt  wird ! Und  in  der  Tat  habe 
ich  den  Eindruck  gehabt,  daß  die  Vibrationsmassage  bei 
Stauungsleber  und  den  Nachwehen  der  Cholelithiasis 
in  mehreren  Fällen  von  sehr  günstigem  Erfolg  war.  Die  span- 
nenden Schmerzen  in  der  Gallenblasengegend  verschwanden 
viel  rascher,  wie  nach  früheren  Attacken. 

Ich  erschütterte  mit  der  breiten  oder  weichen  Platte  die 
Gegend  der  Rippen  über  der  Leber  und  die  Weichteile  darunter 
unter  leichtem  Druck  erst  langsam,  dann  rascher  ca.  3 Minuten 
und  schloß  eine  kurze  allgemeine  Bauchmassage  an.  Für 
Gallensteinleidende,  die  sich  keine  gesunde  Körperbewegung 
machen  können,  dürfte  sich  prophylaktisch  eine  zeitweilige 
Vibration,  verbunden  mit  Atemgymnastik  empfehlen.  Auch 
Karlsbader  Ärzte,  z.  B.  Nagel,  bestätigen  diese  Erfahrung. 
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6.  Erkrankungen  der  Harn-  und  Geschlechts- 
organe. 

Vorzügliche  Dienste  hat  mir  die  Vibrationsmassage  bei 
Wanderniere  geleistet,  besonders  dann,  wenn  sie  nicht  hoch- 
gradig war.  Ich  erkläre  mir  die  Wirkung  folgendermaßen: 
Erstens  vermag  die  durch  die  Massage  herbeigeführte  Kräftigung 
der  Bauchmuskeln  den  Widerstand  dieser  gegen  den  intra- 
abdominellen Druck  zu  erhöhen,  zweitens  sind  die  Erschütte- 
rungen, die  man  von  der  Lendengegend  und  von  vorn  auf  die 
herabgesunkene  Niere  und  ihre  elastischen  Befestigungs- 
apparate aus  übt,  geeignet,  die  durch  die  Dehnung  verminderte 
Elastizität  wieder  herzustellen  und  so  dem  Organ  wieder  mehr 
Halt  zu  sichern.  Ferner  können  die  Erschütterungen  die 
Empfindlichkeit  der  Nierenkapsel  und  der  übrigen  gezerrten 
Gewebe  abstumpfen  (Lange),  wofür  der  Umstand  sprechen 
würde,  daß  die  Schmerzen  nachlassen,  auch  wenn  die  Niere 
noch  beweglich  ist.  Eine  passende  Leibbinde  (z.  B.  die  von 
mir  angegebene)  muß  den  erzielten  Erfolg  erhalten. 

Ich  massiere  die  Bauchdecke  erst  mit  langsamen  Vibrationen 
und  dringe  dann  nach  Erschlaffung  derselben  mit  der  weichen 
Platte  auf  die  Niere  selbst  ein,  dann  bringe  ich  die  Platte  in 
rasche  Schwingungen,  um  Kontraktionen  der  elastischen  Ele- 
mente der  Nierenumgebung  und  der  Bauchdecken  herbei- 
zuführen. Das  gleiche  geschieht  dann  in  der  Lendengegend 
3 Minuten  lang. 

Schon  Thure-Branclt  hat  ähnliches  Vorgehen  mit  der 
Hand  empfohlen,  wie  Eisenberg  in  der  Wiener  med.  Presse 
Nr.  32—36,  1891,  berichtet. 

Ich  führe  einige  Krankengeschichten  an. 

Erau  Oberlehrer  H.,  32  Jahre  alt,  leidet  infolge  der  Ent- 
bindungen an  allgemeiner  Enteroptose  mit  chronischer  Ob- 
stipation. schlaffen  Bauchdecken,  Ren  mobilis  dext.,  welch 
letztere  ihr  sehr  heftige  Schmerzen  verursacht,  die  auch  durch 
Tragen  meiner  sehr  gut  sitzenden  Leibbinde  wohl  gemildert, 
aber  nicht  beseitigt  werden.  Außer  allgemeiner  Bauchmassage 
und  Faradisation  der  Verstopfung  wegen  wird  nun  auch  in 
oben  beschriebener  Weise  die  Niere  vibriert  mit  dem  Erfolg, 
daß  die  Beschwerden  rasch  verschwinden  . 

Frl.  E.  G.  aus  Giebichenstein,  33  Jahre,  Hysterica  mit 
Ren  mobilis  dext.,  Retroversio,  chronischer  Obstipation  und 
unbestimmten  Schmerzen  im  Leib  und  der  Gegend  der  rechten 
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Niere.  Nach  12  Vibrationen  des  Leibes  und  der  Nierengegend 
sind  die  Beschwerden  soweit  gebessert,  daß  Pat.  ihre  Schneiderei 
wieder  machen  kann  und  mit  leichten  Abführmitteln  auskommt. 
Sie  ist  nach  8 Monaten  noch  gesund. 

(Siehe  auch  die  Krankengeschichten  unter  chronischer 
Obstipation  und  nervöser  Dyspepsie!) 

Dann  ist  noch  die  Massage  anwendbar  bei  Nierensteinen. 
Klemperer  (Therapie  der  Gegenwart,  1902,  Nr.  10)  benutzte 
die  Vibrationsmassage  zur  Durchtreibung  der  Nierensteine. 
Die  Erschütterungen  der  schmerzhaften  Rückenseite  in  der 
Höhe  der  oberen  Lendenwirbel  übte  er  2 Minuten  lang  täglich, 
eine  Woche  lang.  Danach  treten  oft  kleine  Koliken  auf,  die 
dann  den  Stein  herausbefördern.  Unter  10  Fällen  trat  bei  6 
dieser  Erfolg  ein. 

Die  Wirkung  ist  nach  den  Untersuchungen  Colombos 
(s.  vorn)  einleuchtend;  nur  muß  gewöhnlich  länger  massiert 
werden,  damit  die  Urinsekretion  gesteigert  wird.  Möglicher- 
weise werden  die  Steine  im  Nierenbecken  auch  durch  die  Er- 
schütterungen zerbröckelt  und  gelangen  dann  in  einer  Größe 
in  den  Ureter,  daß  sie  diesen  passieren  können. 

Mir  selbst  steht  eine  größere  Erfahrung  darüber  nicht  zu 
Gebote.  In  einem  Fall  verschwanden  die  spannenden  Schmerzen 
in  der  Nierengegend  nach  der  Massage,  doch  ging  nur  Harngries 
ab,  keine  Steine. 

Auch  Lange  sah  Erfolge,  zum  mindesten  Schmerzlinderung ; 
er  empfiehlt  die  Vibration  auf  der  Lendengegend  in  Knie- 
Ellenbogen  oder  besser  noch  in  Knie-Schulterlage  vorzunehmen. 

Von  den  Blasenerkrankungen  kommt  die  chronische 
Cystitis  insofern  in  Betracht,  als  die  Vibrationsmassage  im 
stände  ist,  die  Schmerzen  zu  lindern.  Die  Platte  wird  auf  die 
Blasengegend  unter  leichtem  Druck  aufgesetzt  und  langsam 
vibriert. 

Bei  Frauen  eignet  sich  zur  Behandlung  die  Incontinentia 
urinae  infolge  von  Schwäche  der  Blasenmuskulatur,  ins- 
besondere des  Schließmuskels.  Bei  ersterer  massiert  man  von 
außen,  wie  oben  beschrieben,  aber  mit  raschen  Schwingungen, 
bei  letzterer  führt  man  die  Kugel  in  die  Vagina  ein,  drückt 
sie  gegen  den  Blasenhals  und  die  benachbarten  Partien  dei 
Blase,  indem  man  die  Symphyse  als  Stützpunkt  benutzt,  und 
läßt  sie  rasch,  dann  langsamer  und  wieder  rasch  vibrieren, 
im  ganzen  3 Minuten  lang,  und  bewegt  sie  dann  auch  im  Ver- 
lauf der  Harnröhre  von  hinten  nach  vorn. 
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Eine  ähnliche  Prozedur  würde,  eventuell  vom  Rektum 
aus,  auch  bei  Enuresis  nocturna  versucht  werden  können. 
Man  führt  den  keulenförmigen  Ansatz  in  den  Mastdarm  ein 
und  drückt  von  außen,  hinter  der  Symphyse  mit  den  Fingern 
eingehend,  entgegen. 

Auch  bei  Blasenstörungen , bei  denen  ein  nervöser  Ursprung 
wahrscheinlich  ist,  bewährt  sich  die  Vibrationsmassage  bestens: 

Frau  Dr.  M.,  28  Jahre,  leidet  seit  14  Tagen  an  fort- 
währendem Druck  auf  die  Blase,  so  daß  zeitweilig  der  Urin 
spontan  abläuft.  Genitalien  normal,  ganz  geringe  Cystitis, 
die  nach  Wildunger  und  Helmitol  in  wenigen  Tagen  ver- 
schwindet, ohne  daß  der  Drang  sich  bessert;  auch  Belladonna- 
snppositorien  sind  ohne  Wirkung.  Da  nur  ein  Krampf  der 
Blasenhalsmuskulatur  oder  eine  rein  nervöse  Störung  in  Frage 
kommen  kann,  wird  auf  die  Blasengegend  oberhalb  der  Sym- 
physe langsame  Vibration  ausgeübt.  Schon  nach  der  ersten 
Sitzung  fühlt  sich  Patientin  erleichtert,  nach  vier  Sitzungen 
sind  die  Beschwerden  verschwunden.  Sie  kehren  später  noch 
einmal  wieder,  wurden  aber  durch  einige  Vibrationen  von  der 
Vagina  aus  dauernd  beseitigt. 

Ein  Vibrieren  mit  dickeren  Bolzen  vom  Rektum  aus  ist 
auch  bei  chronischer,  nicht  suppurativer  Prostatitis  und  den 
weicheren  Formen  der  Prostata hypertrop hie  angezeigt. 
Schon  Brandt  verwendete  die  Massagebehandlung  bei  diesen 
Leiden,  und  auch  andere  Autoren,  wie  Wohl,  Welty,  Eber- 
mann empfehlen  sie,  die  Vibration  insbesondere  Lange  auch 
bei  harten  Formen.  Man  bewegt  den  Ansatz,  den  man  ein- 
gefettet leicht,  wenn  die  Spannung  des  Sphinkter  ext.  stark 

Abb.  13. 

ist,  unter  langsamen  Erschütterungen  einführt,  dann  bei 
rascher  Vibration  streichend  von  der  Prostata  nach  dem  Anus 
zu>  3 — 4 Minuten  lang.  Zum  Einfetten  kann  man  auch  Jod- 
kali oder  Ichthyolsalbe  benutzen,  die  dann  einen  resorbierenden 
Einfluß  ausüben  kann.  Von  außen  wird  man  vielleicht  zur 
Vorbereitung  vom  Damme  aus  zu  beiden  Seiten  des  Harnröhren- 
wulstes mit  einem  schmalen,  weichen  Ansatz  eindringen,  auch 
von  der  Blasengegend  aus,  bei  stark  angezogenen  Beinen  mit 
einer  schmalen  Platte  einzudrücken  versuchen  können.  Die 
Massage  ist  täglich,  natürlich  mehrere  Wochen,  durchzuführen. 
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Ich  selbst  habe  nur  einen  74jährigen  alten  Herrn,  der  sich 
täglich  katlieterisieren  mußte,  behandelt.  Der  Erfolg  war 
unsicher,  zeitweilig  Besserung,  besonders  der  Schmerzen;  der 
Patient  kam  aber  unregelmäßig  und  blieb  nach  10  Tagen  weg, 
so  daß  der  Mißerfolg  nicht  Wunder  nehmen  kann. 

Ich  komme  nun  zu  den 

7.  Frauenkrankheiten, 

die,  mein  Spezialgebiet  bildend,  einen  besonders  großen  Kon- 
tingent für  die  Massagebehandlung  abgaben. 

Ehe  ich  näher  darauf  eingehe,  muß  ich  einige  historisch- 
kritische  Bemerkungen  vorausschicken. 

Siefart  schließt  seine  vorn  schon  erwähnten  „kritischen 
Bemerkungen  über  mechanische  und  operative  Therapie“  mit 
den  Worten: 

„Ich  glaube  Ihnen  bewiesen  zu  haben,  daß  jeder,  welcher 
dieser  Form  der  Aftermedizin  heutzutage  noch  das  Wort  redet, 
sich  aufs  schwerste  an  der  Wissenschaft  und  seinen  Patienten 
versündigt,  ja  sogar  dem  Kurpfuschertum  direkt  Vorschub 
leistet.  Niemals,  auch  selbst  durch  die  Aufhebung  der  Kurier- 
freiheit nicht,  werden  wir  das  Kurpfuschertum  vollständig 
beseitigen,  solange  es  Ärzte  gibt,  welche  grundsätzlich  mit 
demselben  gemeinsame  Sache  machen.“ 

Ich  muß  gestehen , daß  ich  selten  eine  so  kritiklose  Be- 
merkung gelesen  habe  und  kann  mich  nicht  genug  wundern, 
daß  jemand  die  Unverfrorenheit  besitzt,  Männer  wie  Bumm, 
Schultze , Sänger,  Zweifel,  von  denen  er  selbst  erzählt, 
daß  sie  die  Massage  bei  einzelnen  gynäkologischen  Krankheiten 
für  nützlich  halten,  mit  Kurpfuschern  in  einen  Topf  zu  werfen. 

Ich  erkenne  die  Verdienste  Siefarts  auf  dem  Gebiete 
der  Kurpfuschereibekämpfung  voll  und  ganz  an,  aber  ich  muß 
derartige  Ausfälle  gegen  Leute,  die  es  ernst  mit  ihrer  W issen- 
schaft  nehmen  und  die  bisher  mehr  geleistet  haben  auf  dem 
Gebiet  der  Gynäkologie,  wie  Siefart,  auf  das  entschiedenste 
zurückweisen. 

Hätte  Siefart  die  Auswüchse  und  Übertreibungen,  die 
hier  wie  überall  zu  verzeichnen  sind,  zurückgewiesen,  dann 
würden  seine  Ausführungen  Wert  haben,  da  er  aber  „diese 
Form  der  Aftermedizin“  in  Bausch  und  Bogen  verdammt, 
kann  ich  ihm  den  Vorwurf  nicht  ersparen,  daß  er  allzu  leich- 
fertig über  eine  Materie  urteilt,  die  er  selbst  nicht  beherrscht. 
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Auch  der  Bekämpfung  der  Kurpfuscherei  leistet  er  damit 
einen  schlechten  Dienst.  Das  Verkehrteste,  was  wir  in  dieser 
Hinsicht  tun  können,  ist  doch,  daß  wir  eine  in  vielen  Fällen 
erfolgreiche  Behandlungsmethode  den  Kurpfuschern  überlassen, 
welche  damit  zuweilen  Unheil  anrichten,  oft  aber  auch  Heilungen 
zustande  bringen.  Wie  kurzsichtig  wäre  es,  wenn  wir  den  Vor- 
wurf auf  uns  sitzen  ließen,  daß  die  mechanische  Therapie  ein 
Leiden  zu  heilen  vermag,  welches  der  Arzt  nur  durch  Operation 
glaubte  beseitigen  zu  können. 

Bei  der  gynäkologischen  Massage  hat  es  das  Unglück 
gewollt,  daß  ein  Laie  sie  zuerst  empfahl.  Sollen  wir  sie  deshalb 
ins  alte  Eisen  werfen,  nachdem  sie,  wie  jede  andere  Massage, 
durch  Erfahrung  und  wissenschaftliche  Bearbeitung  ihre  Da- 
seinsberechtigung erwiesen  hat?  Wenn  wir  die  Übertreibungen 
abstreifen,  bleibt  an  der  gynäkologischen  Massage  und  be- 
sonders an  der  Vibrationsmassage  ein  guter  Kern,  den  wir 
hoffentlich  für  die  Zukunft  nicht  mehr  werden  missen  wollen. 
Brandt,  vielleicht  auch  der  von  Siefart  am  meisten  be- 
kämpfte Ziegenspeck,  sind  Fanatiker,  aber  wir  täten  ihnen 
sicherlich  großes  Unrecht,  wenn  wir  an  ihrem  aufrichtigen 
Wunsch,  ihren  Kranken  zu  helfen,  zweifeln  wollten. 

Siefart  meint,  es  bestehe  ,,ein  Kampf  zwischen  mecha- 
nischer und  operativer  Behandlungsweise“,  in  dem  die  letztere 
gesiegt  habe.  Der  ruhige,  objektive  Beurteiler  wird  sagen,  daß 
beide  Methoden  nebeneinander  bestehen,  und  daß,  wie  man 
aus  meinen  Krankengeschichten  sieht,  recht  wohl  die  erstere 
die  letztere  ergänzen  kann. 

Olshausen  hat  einmal  gesagt*):  „Für  eine  Tätigkeit,  die 
man  mit  Recht  Massage  nennen  könnte,  ist  in  der  Gynäkologie 
überhaupt  kein  Platz,  es  gehört  dazu  ein  elastischer  Körper, 
der  gegen  eine  feste  Unterlage  gedrückt  wird.  Der  Uterus 
ist  im  allgemeinen  so  klein,  mit  den  verschiedensten  Organen 
so  innig  verbunden,  daß  er  schon  durch  seine  eigentümlichen 
anatomischen  Beziehungen  für  die  Massage  ganz  ungeeignet  ist.“ 

Ich  muß  dem  widersprechen  insofern,  als  bei  der  gynä- 
kologischen Massage  ein  Kneten  und  Drücken  des  Uterus 
zwischen  dem  inneren  Finger  und  der  äußeren  Hand  sehr  wohl 
möglich  ist.  Dann  aber  faßt  Olshausen  den  Begriff  der 
Massage  doch  zu  eng.  Die  Massage  erstreckt  sich  nicht  nur, 
oder  sogar  am  wenigsten  häufig,  auf  den  Uterus  allein,  sondern 


*)  Berl.  Elin.  YVochenschr.  1890.  S.  37. 
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vielmehr  auf  che  pathologischen  Veränderungen,  bzw.  Neu- 
bildungen entzündlicher  Natur  oder  deren  Residuen  in  seiner 
Umgebung,  und  nicht  bloß  das  Kneten  und  Drücken  macht  die 
Massage  aus,  sondern  vor  allem  die  Dehnungen,  bei  welchen 
die  Anheftungspunkte  der  zu  dehnenden  Gewebe  den  genügenden 
Widerstand  abgeben,  und  die  Erschütterungen,  in  welche 
man  die  krankhaft  veränderten  Teile  zu  versetzen  bestrebt  ist. 

Olshausen  äußert  sich  ja  auch  selbst  später  nicht  mehr 
ganz  so  absprechend*);  er  leugnet  ihren  Wert  zwar  bei  Lage- 
veränderungen und  Prolaps,  hält  sie  aber  für  wirksam  bei 
chronischen  Exsudaten.  Peritonitische  Verwachsungen  und 
Hämatocelen  sind  keine  Objekte  für  Massage,  Tubentumoren 
höchst  selten,  wenn  sie  Hydrosalpingen  sind. 

Seit  T hure -Brandt  1886  seine  Methode  dem  verdienten 
und  sehr  erfahrenen  Bernhard  S.  Schultze  in  Jena  an  den 
Patienten  der  dortigen  Klinik  vorführte  und  dieser  die  vor- 
trefflichen Erfolge  für  Dehnungen  und  Lösungen  aller  parame- 
tritischen  Fixationen  des  Uterus  und  in  anderen  Fällen  bezeugt 
hatte,  haben  zahlreiche  andere  Gynäkologen  die  Behandlungs- 
weise aufgenommen  und  darüber  berichtet.  Ich  nenne  nur 
Profanter,  Seiffert,  Reibmeir,  Schauta,  Ziegenspeck, 
Palm,  Piering,  Hertzert,  Bumm. 

Ich  glaube  kaum,  daß  Schultze,  wie  Siefart  so  schön 
sagt,  die  Tragweite  seiner  Handlungsweise  nicht  ermessen,  und 
daß  das  Schicksal  ihn  dafür  genügend  gestraft  bat.  Hätte 
Schultze  seine  Empfehlung  bereut,  dann  würd.e  er  das  später 
sicher  ausgesprochen  haben;  für  die  Profanierung  dei  Massage 
durch  geldlüsterne  Laien  und  Fanatiker  kann  er  doch  gewiß 
nicht  verantwortlich  gemacht  werden. 

Die  Zittermassage  ist  geeignet,  die  Thure-Brandtsclie 
Massage  zu  erleichtern,  zu  ergänzen  und  schließlich  zu  ersetzen. 
Ich  beschränke  mich  darauf,  da  ich  die  Technik  dei  Hand- 
massage, die  ja  in  zahlreichen  Büchern  ausführlich  beschrieben 
ist,  als  bekannt  voraussetzen  kann,  nur  die  Anwendung  der 
Vibrationsmassage  genau  zu  schildern. 

Es  gibt  zwei  Arten  der  Ausführung,  die  von  den  Bauch- 
decken und  die  von  der  Vagina  aus.  Die  erstere  ist  von 
Lange  deutlich  gelehrt,  sie  soll  die  maschinelle  Konkussion  an 
Stelle  der  Zitterdrückung  setzen,  weil  sie  weniger  anstrengend 
für  den  Arzt  und  weniger  langwierig  und  viel  schonender  und 

*)  Zentralbl.  f.  Gynaelc.  1901.  XXV.  3. 
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wirkungsvoller  für  die  Patientin  ist.  Auch  zwecks  genauer 
Untersuchung  ist  sie  ein  unentbehrliches  diagnostisches  Hilfs- 
mittel geworden,  weil  sie  die  Bauchdecken  entspannt.  Lange 
hält  das  Konkussorhandstück  in  der  äußeren  (rechten)  Hand 
und  massiert  nun  mit  den  letzten  3 Fingern  samt  dem  vibrieren- 
den Konkussorkolben  durch  die  Bauchdecken  hindurch.  Die 
Führung  ist  eine  ruhigere  und  langsamere.  Hinderlich  ist  das 
Handstück  nur  dann,  wenn  es  sich  darum  handelt,  mit  den 
Fingerspitzen  der  äußeren  Hand  ganz  besonders  tief  einzu- 
dringen (z.  B.  zwischen  Promontorium  und  einem  fixierten 
Fundus),  immerhin  erleichtert  die  vorgängige  Massage  durch 
auflockernde,  schmerzstillende  und  muskelerschlaffende  Wirkung 
die  Manipulationen  wesentlich.  Übrigens  gelang  es  mir  bei 
mageren  Bauchdecken  oft,  bei  tief  fixiertem  Uterus,  die  Hinter- 
fläche des  Uterus  mit  dem  Konkussor  zu  bestreichen  und  nach 
vorn  zu  drängen.  Wie  immer  muß  der  innere  Finger  die 
Kontrolle  und  Stützung  der  massierten  Teile  übernehmen;  er 
wird  nicht  weiter  bewegt,  nur  ändert  er  seinen  Platz,  je  nachdem 
es  erforderlich  ist.  Onanistische  Reizung  ist  ausgeschlossen. 
Die  vaginelle  Anwendung  der  Vibrationsmassage  ist  von  Pauli 
in  Karlsruhe  vervollkommnet  worden,  und  ich  bediene  mich 
ausschließlich  seines  von  Bihlmaier  gefertigten  Apparates. 
Ich  gebe  die  Beschreibung  und  die  Abbildungen  des  genannten 
Erfinders  nachstehend  wieder: 

Wie  bei  der  Bihlmaier  sehen  Vibration  überhaupt,  so 
kommt  auch  bei  diesem  Apparat  die  Erschütterung  dadurch 
zu  stände,  daß  die  oszillierende  Pelotte  in  kurzen  Intervallen 
in  senkrechter  Richtung  gegen  den  zu  behandelnden  Körper- 
teil mit  großer  Geschwindigkeit  auf  und  ab  bewegt  wird.  Da- 
durch wird  erreicht,  daß  nur  die  bewegliche  Pelotte  erschüttert 
wird,  nicht  aber  der  Handgriff  des  Instrumentes  und  die  Hand 
des  Masseurs. 

Der  „Uterusvibrator“  (der  Einfachheit  wegen  heißt  er 
„Uterusvibrator“,  der  natürlich  zu  Vibration  aller  Becken- 
organe dient)  wird  dem  Bihlmaier  sehen  Apparat  in  sehr 
einfacher  Weise  angefügt. 

Die  Instandsetzung  des  Apparates  ist  folgende: 

Nachdem  die  Pelotte  c mit  dem  Pelotten träger  d in  den 
zylinderförmigen,  innen  hohlen  Apparat  a— b so  eingeführt  ist 
daß  die  Pelotte  c am  Endstück  a und  der  Pelottenträger  d am 
Endstück  b sichtbar  ist,  wird  der  Uterusvibrator  vermittelst 
Schraube  g am  Bihlmaierschen  Handstück  fixiert. 
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Der  Teil  a ist  zum  Einführen  in  die  Vagina  bestimmt. 
Die  Länge  dieses  in  die  Scheide  einzuführenden  Teiles  ist  genau 


Abb.  14.  Uterusvibrator,  a.  der  in  die  Vagina  einzuführende  Teil,  b.  der  außerhalb  der  Scheide 
befindliche  Teil,  c d.  Pclotte  mit  Pelottenträger,  der  vibrierende  Teil  des  Apparates,  e.  Quer- 
griff,  f.  Fixationsschraube  für  den  Quergriff  e,  g.  Schraube  zur  Fixierung  des  Vibrators  am 

Bihlmaierschen  Handstücke. 


dosierbar  durch  den  Quergriff  e,  welcher  auf  den  Zylinder  a 
verschiebbar,  um  dessen  Achse  drehbar  und  an  jedem  Punkte 
desselben  durch  die  Schraube  f fixierbar  ist. 


Abb.  15.  Uterus  Vibrator  am  Handstück  befestigt. 


Frauenkrankheiten. 


65 


Der  Quergriff  e stemmt  sich  gegen  das  Perineum  an  und 
verhindert  ein  nicht  gewünschtes  Eindringen  des  Apparates 
in  die  Vagina.  Unter  Führung  von  zwei  Fingern  der  linken 
Hand  wird  nun  der  Zylinder  a in  die  Vagina  eingeführt  und  die 
Pelotte  c an  den  Punkt  der  Vaginalwand  gebracht,  wo  sie  zur 
Wirkung  kommen  soll.  Durch  den  Quergriff  e,  welcher  fest 
gegen  das  Perineum  gestemmt  und  durch  die  Schraube  f fixiert 
wird,  wird  der  Apparat  in  der  ihm  verliehenen  Lage  erhalten. 

Zur  Kontrolle  der  Pelotte  kann  die  linke  Hand  vorläufig 
in  der  Vagina  bleiben  und  den  Apparat  einen  Augenblick  halten, 
während  die  rechte  Strom  einschaltet. 

Da  das  Bihlmaier  sehe  Handstück  eine  ganz  genaue  Dosie- 
rung der  Vibration  vermittelst  einer  leicht  verstellbaren  Schraube 
zuläßt,  so  ist  es  zweckmäßig,  den  gewünschten  Grad  der  Er- 
schütterung an  diesem  Hand  stück  schon  vorher  einzustellen. 
Aber  auch  während  der  Anwendung  ist  eine  Änderung  in  der 
Intensität  der  Erschütterung  jederzeit  möglich. 

Nachdem  der  Strom  eingeschaltet  ist  und  sich  der  Masseur 
von  dem  richtigen  Stande  der  Pelotte  überzeugt  hat,  zieht  er 
die  linke  Hand  aus  der  Vagina,  um  mit  derselben  von  den 
Bauchdecken  aus  einen  Gegendruck  gegen  die  Pelotte,  resp. 
gegen  die  zu  erschütternden  Teile  auszuüben. 

Durch  diesen  einfachen,  sehr  leicht  zu  handhabenden 
Apparat  ist  eine  ganz  intensive  Einwirkung  auf  die  Becken- 
organe des  Weibes  möglich,  wie  sie  durch  die  manuelle  Massage 
nicht  erreicht  wird. 

Der  Angriffspunkt  der  Pelotte  an  der  Vaginalwand  ist 
natürlich  während  der  Anwendung  leicht  variierbar,  der  Masseur 
braucht  nur  das  Handstück  ein  wenig  zu  verschieben.  Der 
fixierende  Quergriff  hat  nur  den  Zweck , ein  zu  weites , un- 
beabsichtigtes Eindringen  des  Apparates  zu  verhindern.  Mit 
Leichtigkeit  kann  man  natürlich  auch  die  oszillierende  Pelotte 
während  der  Anwendung  wandern  lassen,  z.  B.  die  Tube  ent- 
lang. Die  Anwendung  kann  sowohl  auf  der  Massagebank, 
wie  auf  dem  Untersuchungstisch  erfolgen. 

Der  Apparat,  welcher  aus  Nickel  und  Hartgummi  ge- 
arbeitet ist,  ist  sowohl  in  toto,  wie  in  seinen  einzelnen  Teilen 
durch  Kochen  wie  durch  Desinficientia  leicht  sterilisierbar. 

Ich  selbst  verfahre  ganz  ähnlich  so  wie  Pauli,  nur  be- 
lasse ich  die  kontrollierenden  und  die  Massagekugel  dirigierenden 
Finger  der  linken  Hand  in  der  Vagina,  wenn  es  sich  darum 
handelt,  Adhäsionen,  Narben  und  ähnliches  zu  dehnen,  halte 

Witthauer,  Lehrbuch  der  Vibrationsmassage.  k 
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mit  der  rechten  den  Griff  e und  verstärke  durch  tieferes  Ein- 
dringen, wenn  nötig,  den  Druck,  um  eine  ausgiebigere  Dehnung 
zu  erzielen  (s.  Abb.  IG  und  17). 


Abb.  10. 


Will  ich  mit  der  äußeren  Hand  die  Organe  der  Kugel 
entgegendrücken,  z.  B.  ein  Ovarium,  dann  lasse  ich  von  der 
mir  assistierenden  Schwester  den  Griff  halten  und  fixiei’e  die 
Kugel  mit  den  innen  befindlichen  Fingern  am  gewünschten 

Platz.  Wer  keine  Hilfe  hat,  muß  sich 
einüben,  mit  dem  auf  dem  Trittbrett  des 
Untersuchungsstuhles  aufgestellten  Bein 
vermittelst  des  Kniees  den  Griff  fest- 
zuhalten. Die  innen  liegenden  Finger 
möchte  ich  zur  Kontrolle  nicht 
entbehren. 

Das  Ein-  und  Ausschalten  des  Stromes 
kann  bei  geeignet  gestelltem  Motorstativ  auch  die  Patientin 
selbst  ganz  gut  besorgen,  wenn  man  es  ihr  vorher  erklärt. 

Ich  bemerke  noch  einmal  ausdrücklich,  daß  auch  hier  sich 
nur  die  Kugel  bewegt,  nicht  die  eingeführte  Röhre  a. 


Frauenkrankheiten. 


67 


Die  Stange,  welche  die  Kugel  trägt,  muß  an  ihrem  der 
Kugel  nächsten  Ende  gut  geölt  werden. 

Während  der  Massage  soll  man  die  Patientin  ansehen, 
um  sich  zu  vergewissern,  ob  die  Erschütterungen  Schmerzen 
her  vorrufen;  ist  dies  der  Fall,  muß  der  Druck  auf  die  zu  be- 
arbeitenden Teile  vermindert  werden.  Steigert  man  den  Druck 
und  die  Kraft  des  Vibrators  ganz  allmählich,  werden  Schmerzen 
sicher  vermieden.  Direkt  nach  der  Massage  sind  vorher  be- 
standene Schmerzen  stets  geringer.  Ich  massiere  die  Patienten 
stets  auf  dem  Untersuchungsstuhl,  weil  man  für  die  Direktion 
des  Konkussorhandstückes  Platz  nach  unten  und  hinten 
braucht.  Das  Becken  wird  nötigenfalls  etwas  erhöht,  Blase 
und  Mastdarm  müssen  gut  entleert  sein. 

Die  Indikationen  für  Anwendung  der  Vibrationsmassage 
sind  fast  gleich  denen  für  die  Handmassage,  doch  werde  ich 
im  einzelnen  die  Einschränkungen  besprechen. 

Die  Gegenanzeigen  sind  vor  allem  Eiter  und  bösartige 
Neubildungen,  was  schon  Brandt  betonte,  dann  aber  alle 
akuten  oder  subakuten  entzündlichen  Prozesse, 
namentlich  Gonorrhoe  und  frische  Exsudate,  ferner  Tuberkulose. 

Daß  während  Menstruation  und  Schwangerschaft  nicht 
massiert  werden  darf,  ist  selbstverständlich,  auch  bei  schweren 
nervösen  Zuständen  soll  man  vorsichtig  sein,  besonders  wenn 
eine  sexuelle  Hyperästhesie  vermutet  werden  kann. 

Wie  schon  in  der  Einleitung,  betone  ich  noch  einmal,  daß 
nur  eine  absolut  genaue  Diagnose  zum  Beginn  der  Massagekur 
berechtigt;  wer  seiner  in  dieser  Beziehung  nicht  sicher  ist, 
fange  lieber  gar  nicht  an  oder  lerne  erst.  Einzig  zur  Ent- 
spannung der  Bauchdecken  und  Erleichterung  der  Unter- 
suchung ist  eine  oberflächliche,  langsame  Vibration  der  Bauch- 
wand erlaubt.  Wenn  auch  nur  Zweifel  aufkommen,  ob  nicht 
doch  eine  der  genannten  Gegenanzeigen  zu  Recht  besteht, 
unterlasse  man  lieber  die  Massage,  damit  nicht  Unheil  entsteht. 

Für  den  Arzt,  der  nicht  genügende  gynäkologische  Kennt- 
nisse besitzt,  ist  jede  Art  von  Massage  verboten. 

Immer  denke  man  daran,  daß  zur  Dehnung  und  Auf- 
lockerung kontraktiler  Elemente  langsame,  zur  Er- 
zielung von  Zusammenziehungen  raschere  Vibration 
angezeigt  ist. 

Wenn  ich  nun  zu  den  einzelnen  Krankheiten  übergehe, 
so  bemerke  ich  im  voraus,  daß  jede  mechanische  Behandlung 
in  der  Gynäkologie  und  so  auch  die  Erschütterungsmassage 
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ihre  besten  Erfolge  erzielt  durch  Resorptionswirkung  auf  alte 
Exsudate  und  ihre  Folgeerscheinungen,  durch  Dehnung  alter 
Narben,  Stränge,  verkürzter  Bänder  und  durch  Mobilisation  ver- 
wachsener Organe,  so  des  Uterus,  der  Ovarien,  seltener  der  Tuben. 

„Den  schwächsten  Punkt  des  ganzen  Br  an  dt  sehen  Heil- 
verfahrens bildet,  so  sagt  auch  Ziegenspeck,  die  Prolaps- 
behandlung,“ ich  meine  schon  deshalb,  weil  der  Prolaps  recht 
verschiedene  Ursachen  hat.  Für  die  Zittermassage  lasse  ich 
die  Prolapse  ganz  beiseite:  die  Erfolge,  wenigstens  die  Dauer- 
erfolge, sind  mehr  wie  zweifelhaft  und  stehen  mit  der  langen 
und  für  Arzt  und  Patientin  gleich  mühseligen  Behandlungs- 
dauer in  keinem  Verhältnis.  Hier  tritt  die  Pessartherapie 
oder  am  besten  die  operative  in  ihre  Rechte. 

Das  gleiche  gilt  für  die  Endometritis.  Hier  ist  Ätzung 
der  kranken  Schleimhaut  oder  Ausschabung  eher  am  Platze. 

Nicht  ganz  so  absprechend,  stehe  ich  der  mechanischen 
Retroflexionsbehandlung  gegenüber,  nicht  als  ob  ich  glaubte, 
eine  Knickung  dadurch  heilen  zu  können,  wohl  aber  zur  Unter- 
stützung der  Ring-  und  operativen  Therapie, 

Es  gibt  zum  Beispiel  nicht  selten  Fälle,  bei  denen  der 
Uterus  im  Pessar  nicht  hält,  weil  er  in  seiner  Muskulatur  so 
geschwächt  ist,  daß  er  im  Knickungswinkel,  wie  bei  einem 
Kugelgelenk,  alsbald  wieder  nach  hinten  sinkt,  auch  wenn  die 
Portio  nach  vorn  gehalten  wird. 

Ich  führte  vorn  schon  aus,  daß  bei  der  Erschütterung 
des  Uterus  die  Patientinnen  angaben,  sie  hätten  wehenartige 
Empfindungen,  d.  h.  also  die  Muskulatur  kontrahiert  sich. 
Es  gelingt  durch  häufige  Vibrationswirkung,  die  Uterusmuskeln 
so  zu  kräftigen,  daß  das  Organ  steifer  wird  und  nun  im  Pessar 
hält.  Ferner  ist  es  auffallend,  wie  leicht  sich  ein  retroflektierter 
Uterus  aufrichten  läßt,  nachdem  man  ihn  durch  Aufsetzen  der 
Kugel  auf  die  Vorderfläche  der  Portio  kurze  Zeit  rasch  er- 
schüttert hat. 

Ich  führe  die  Kugel  des  Handstückes  im  vorderen  Scheiden- 
gewölbe längs  des  reponierten  Uterus  vom  Fundus  nach  dem 
Cervix,  indem  ich  zugleich  mit  der  äußeren  Hand  das  Organ 
von  seiner  Hinterseite  der  Kugel  entgegendrücke.  Ebenso, 
nur  unbequemer,  kann  man  mit  dem  inneren  Finger  den  Uterus 
an  der  Vorderseite  stützen  und  von  außen  den  weichen  Kon- 
kussoransatz  auf  der  Hinterseite  der  Gebärmutter  hin-  und  her- 
bewegen. Dazu  gehören  aber  dünne,  gut  eindrückbare  Baue  1- 
decken,  während  die  erste  Methode,  die  ich  häufiger  übe,  bei 
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allen  Fällen  anwendbar  ist.  Rasche,  milde  Vibration  von 
3 — 5 Minuten  Dauer. 

Zweitens  ist  aber  die  Zittermassage  im  stände,  in  manchen 
Fällen  die  Ausführung  der  Alexander-Adamsoperation 
zu  ermöglichen,  in  denen  sonst  die  Ventrofixation 
nötig  wäre.  Daß  dies  ein  großer  Vorteil  ist,  leuchtet  ohne 
weiteres  ein;  die  Gefahr  der  Eröffnung  der  Bauchhöhle  wird 
vermieden,  und  allen  unangenehmen  Folgemöglichkeiten  der 
Laparotomie  geht  man  aus  dem  Wege,  vor  allem  der  Gefahr 
der  Bauchdeckenhernien  und  den  eventuellen  Geburtsstörungen, 
die,  wenn  auch  nicht  allzu  häufig,  nach  Ventrofixationen  be- 
obachtet wurden.  Die  Frauen  werden  die  etwas  längere  Dauer 
der  Behandlung  gern  in  Kauf  nehmen,  wenn  ihnen  der  ge- 
fürchtete Bauchschnitt  erspart  bleibt. 

Ich  gebe  zur  Illustration  des  Gesagten  zwei  Kranken- 
geschichten wieder,  die  außerordentlich  belehrend  sind. 

Frau  H.,  31  Jahre,  aus  L.,  hat  schon  als  Mädchen  Unter- 
leibsbeschwerden gehabt,  die  sich  dann  in  der  ersten  Schwanger- 
schaft als  „Hüftschmerzen“  besonders  geltend  machten.  Die 
erste  Entbindung  war  sehr  schwer,  anscheinend  Steißlage, 
dauerte  lange  und  wurde  in  Narkose  beendet.  Dammriß  ge- 
näht. Schon  kurz  danach  stellte  der  Arzt  eine  ,, Senkung  der 

Gebärmutter  nach  hinten“  fest.  Acht  Monate  danach  wurde 

Pat.  wegen  Mastdarmfistel  operiert,  wobei  es  sich  zeigte,  daß 
„die  Gebärmutter  mit  4 Strängen  angewachsen  war“,  die 

gelöst  wurden  (?).  Zweite  und  dritte  Geburt  normal,  nur  soll 

sich  ein  Scheidenvorfall  eingestellt  haben.  Nach  der  dritten 
Entbindung  blieben  ziehende  Schmerzen  im  Leib  und  das 
Gefühl  der  Haltlosigkeit  zurück.  Seit  Januar  1904,  nach  einem 
schweren  Fall  auf  den  Rücken,  stets  Schmerzen  beim  Gehen, 
Stehen,  Sitzen,  später  auch  beim  Liegen,  allgemeine  Schwäche 
und  oft  Kopfschmerzen. 

Pat.,  eine  dicke,  aber  anämische  Frau,  hat  eine  Retro- 
flexio;  der  Uterus  läßt  sich  aufrichten,  doch  spannen  sich 
mehrere  Stränge  rechts,  links  und  hinten  im  Douglas  an,  die 
druckempfindlich  sind;  aber  auch  ohne  Berührung  der  Stränge 
klagt  Pat.  über  spannende  Schmerzen,  die  nachlassen,  wenn 
der  Uterus  wieder  nach  hinten  gelegt  wird.  Links  fühlt  man 
deszendiert  ein  etwas  vergrößertes,  schmerzhaftes,  bewegliches 
Ovarium,  an  der  Hinterseite  des  Uterus  das  rechte. 

Um  die  Ventrofixation  mit  Lösung  der  Adhäsionen  zu 
vermeiden,  machte  ich  8 Vibrationen  der  Stränge  von  der 
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Vagina  und  ebensolche  der  Ovarien  z.  T.  auch  von  den  Bauch- 
decken aus.  Nun  zeigte  sich,  daß  die  Stränge  genügend  ge- 
dehnt und  unempfindlich  waren,  so  daß  der  Uterus  ohne 
Schmerzen  aufgerichtet  werden  konnte.  Ich  machte  dann  die 
Verkürzung  der  Lig.  rotunda  nach  Alexander-Adams, 
die  durch  auffallende  Dünne  der  Bänder  und  viel  Fett  etwas 
erschwert  war,  aber  vollen  Erfolg  brachte.  Pat.  geht  nach 
der  Heilung  am  18.  Tage  ohne  Schmerzen  in  die  Heimat  und 
ist  gesund  geblieben. 

Frau  B.,  29  Jahre,  aus  Angsdorf,  war  bis  vor  drei  Jahren 
gesund.  Erste  Entbindung  vor  acht  Jahren,  seitdem  Scheiden- 
vorfall ohne  größere  Beschwerden.  Zweite  Entbindung  vor 
sechs,  dritte  vor  vier  Jahren.  Seit  drei  Jahren  Schmerzen  im 
Leib  und  Kreuz  und  Drängen  nach  unten.  Deshalb  machte  ich 
damals  eine  vordere  Kolporrhaphie  und  Dammplastik,  die 
einen  ausgezeichnet  hohen  Damm  geschaffen  hat.  Nach  einem 
Jahre  bekam  sie  wieder  Beschwerden,  wurde  in  die  hiesige 
Frauenklinik  geschickt,  wo  man  einen  Alexander-Adams 
machte,  der  aber  die  Beschwerden  nicht  beseitigte.  Vor  einem 
Jahr  hatte  sie  einen  Abort  im  dritten  Monat,  seitdem  keine 
Menses  mehr. 

Seit  4 Monaten  sind  die  Beschwerden  besonders  heftig: 
Kreuz-  und  Leibschmerzen,  beim  Heben  und  Tragen  uner- 
träglich ; Schmerzen  auch  in  der  Blasengegend  nach  den  Leisten- 
kanälen zu  (wohl  auf  Spannung  der  Lig.  rotunda  beruhend!). 
Pat.  wurde  von  verschiedenen  Ärzten  erfolglos  behandelt  und 
kam  schließlich  wieder  in  das  Diakonissenhaus.  Sie  ist  sehr 
stark  geworden;  Uterus  liegt  antevertiert,  der  Fundus  und 
die  Gegenden  des  Abgangs  der  Lig.  rotunda  sind  sehr  em- 
pfindlich. Im  hinteren  Scheidengewölbe  sind  drei  strangförmige 
Narben,  im  linken  Scheidengewölbe  eine  vierte  zu  fühlen. 

Die  Vibrationsmassage  ist  zuerst  von  innen  ziemlich 
schmerzhaft,  nach  6 Sitzungen  treten  die  Menses  wieder 
ein.  Danach  Massage  von  innen  und  außen  (langsame  Vib- 
ration!). Nach  14  Tagen  fühlt  Pat.  keine  spontanen  Schmerzen 
mehr,  nur  bei  starker  Anspannung  sind  die  Stränge  etwas 
empfindlich,  Uterus  freier  beweglich.  Pat.  wird  sehr  zufrieden 
entlassen  und  ist  beschwerdefrei  geblieben. 

Aus  diesen  beiden  Fällen,  denen  ich  noch  einige  in  jüngster 
Zeit  behandelte  anschließen  könnte,  geht  hervor,  daß  die 
Alexander- Adams- Operation  bei  den  Narben  im  Douglas 
kontraindiziert  ist,  wenn  diese  nicht  vorher  so  genügend 
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gedehnt  sind,  daß  sie  bei  antivertriertem  Uterus  keine  Span- 
nungsschmerzen mehr  her  vorrufen. 

Ich  komme  auf  die  Behandlung  der  fixierten  Retro- 

flexio  noch  später  zurück. 

Von  den  Uterusaffektionen  bietet  noch  die  chronische 
Metritis  und  die  Subinvolutio  uteri,  welch  letztere  ja  oft 
die  Vorstufe  für  die  erstere  ist,  Gelegenheit  zur  Massage- 
behandlung. Bei  beiden  kommt  es  darauf  an,  durch  Anregung 
von  Muskelkontraktionen  das  Organ  zu  verkleinern  und  die 
Zirkulationsverhältnisse  des  vergrößerten  Uterus  normal  zu 
machen. 

Das  gelingt  durch  die  Vibrationsmassage,  welche  mit 
raschen  Schwingungen  in  derselben  Weise,  wie  oben  bei  der 
Retroflexio  beschrieben,  von  innen  und  eventuell  auch  von 
außen  5 Minuten  lang  ausgeübt  wird.  Die  Behandlung  wird 
unterstützt  durch  heiße  Scheidenausspülungen  und  Glyzerin- 
tampons; besteht  gleichzeitig  eine  Endometritis,  muß  diese 
entsprechend  durch  Ätzungen  event.  Ausschabung  beeinflußt 
werden.  Ätzungen  und  Massage  können  gleichzeitig  angewandt 
werden,  nur  darf  an  dem  Tag,  an  welchem  geätzt  ist,  nicht 
auch  massiert  werden. 

In  derselben  Weise  könnte  man  auch  einen  Versuch  machen, 
interstitielle,  nicht  zu  große  Myome  zu  behandeln.  So  gut 
erst  kürzlich  die  Earadisation  von  E.  Witte  zu  gleichem  Zweck 
mit  Erfolg  ausgeführt  und  empfohlen  wurde,  so  gut  kann  auch 
die  Vibrationsmassage  zum  Ziel  führen.  Ich  habe  leider  bisher 
keine  Gelegenheit  gehabt,  diese  theoretische  Erwägung  prak- 
tisch zu  erproben.  Man  muß  natürlich  aus  den  Begleit- 
umständen mit  ziemlicher  Sicherheit  eine  maligne  Entartung 
der  Myome  ausschließen. 

Versuchswert  ist  die  Massage  ferner  bei  Amenorrhoe, 
für  die  keine  Ursache  (vielleicht  nur  ein  infantiler  Uterus) 
zu  finden  ist,  natürlich  nur  dann,  wenn  durch  das  Ausbleiben 
der  Blutungen  Störungen  veranlaßt  werden.  Ich  habe  früher 
in  solchen  Fällen  mit  gutem  Erfolg  Earadisation  mit  der  bi- 
polaren Sonde,  die  in  den  Uterus  eingeführt  wurde,  angewandt 
und  würde  jetzt  die  Vibration  (langsam  und  rasch,  abwechselnd 
hintereinander!)  mit  der  Kugel  von  innen  oder  mit  der  weichen 
Platte  von  außen,  nötigenfalls  aber  auch  mit  einer  in  den 
Uterus  eingeführten  Sonde  direkt  versuchen. 

■'  Leider  standen  mir  keine  geeigneten  Fälle  zu  Gebote, 
doch  beweist  der  eine  der  eben  beschriebenen  Fälle  die  Lei- 
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stungsfähigkeit  der  Massage.  Lange  hat  dieselbe  angewandt 
bei  engem  Cervixkanal  zwecks  leichteren  Eintritts  der  Men- 
struation. 

Adnexerkrankungen  kommen  für  die  Massage  nur  in 
Betracht  im  chronischen  Stadium.  Von  entzündlichen  Affek- 
tionen massiere  ich  nur  die  chronische  Oophoritis,  aber 
nur  dann,  wenn  das  Ovarium  mäßig  vergrößert  und  schmerz- 
haft ist;  die  Massage  wird  auch  nur  dann  fortgesetzt,  wenn 
die  Schmerzen  schon  nach  den  ersten  Sitzungen  günstig  be- 
einflußt werden,  als  Zeichen,  daß  nicht  etwa  hyperplastische 
Vorgänge  der  Vergrößerung  zugrunde  liegen. 

Die  Vibrationen  werden  von  außen  oder  von  der  Vagina 
ausgeführt,  je  nachdem  der  Eierstock  besser  zugänglich  ist, 
während  er  mit  der  freien  Hand  von  außen  oder  innen  fixiert 
wird.  Vibration  mittelschnell  3 — 4 Minuten  lang. 

Frau  Postassistent  L.,  23  Jahre,  litt  schon  als  Mädchen 
an  Chlorose,  Endometritis  und  Oophoritis,  starker  Dysmenorrhoe 
und  Magen beschwerden.  Vor  4 Monaten  machte  ich  bei  der 
nun  seit  lf  Jahren  Verheirateten  eine  Abrasio  mucosae  und 
Dilatation,  wonach  sich  die  Beschwerden  besserten;  nur  eine 
Empfindlichkeit  des  linken,  vergrößerten  Eierstockes  blieb 
zurück,  die  sich  besonders  bei  den  Menses  bemerkbar  machte. 
Das  Ovarium  ist  deszendiert,  aber  beweglich.  Nach  8 Vibra- 
tionen ist  das  Ovarium  normal  groß,  aller  Schmerz  verschwunden 
und  Pat.  erklärt  sich  für  vollständig  gesund. 

Die  besten  Dienste  leistet  die  Massage  zur  Auslösung 
der  Ovarien  und  Tuben  aus  Verwachsungen.  Für  ge- 
wöhnlich ist  hier  die  Handma^sage  zu  bevorzugen,  Aveil  sie 
feinere  Arbeit  gestattet;  sitzt  aber  ein  Ovarium  z.  B.  im  Douglas 
cder  überhaupt  der  Vaginalwand  nahe,  und  sind  die  Bauch- 
decken schlecht  eindrückbar,  dann  suche  ich  es  durch  Vibrations- 
massage von  der  Scheide  aus  zu  heben,  indem  ich  die  Ver- 
wachsungen dort  dehne  und  so  das  Organ  beweglicher  mache. 
Vielfach  verschwinden  damit  schon  die  Beschwerden,  wenn 
nicht,  muß  die  Handmassage  das  übrige  tun.  Einzelheiten 
für  die  Technik  lassen  sich  kaum  beschreiben;  man  bestrebt 
sich  mit  dem  Konkussor  die  Verwachsungen  zu  dehnen,  indem 
man  einen  Zug  an  ihnen  ausübt. 

Natürlich  eignen  sich  für  die  Behandlung  nur  Fälle,  bei 
denen  die  Adhäsionen  nicht  zu  feste  und  zu  vielseitige  sind. 
Solche  verbleiben  der  Lösung  durch  die  Laparotomie  mit 
eventueller  Exstirpation.  Wenn  man  in  einem  Konglomerat 
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von  Därmen,  Adnexen,  Uterus  nichts  differenzieren  kann,  ist 
die  Massage  nicht  angebracht,  ja  gefährlich. 

Adnextumoren,  Salpinxsäcke,  Extrauterin  (Tubar-)  Gravidi- 
täten sind  für  unsere  Methode  ein  Noli  me  tangere.  Auch  die 
Haematocele  retrouterina  schließe  ich  in  Gegensatz  zu  anderen 
Autoren  unbedingt  aus. 

Am  unbestrittensten  ist  der  Erfolg  der  Massage  bei  den 
parametritischen  Exsudaten  im  chronischen  Stadium, 
wenn  die  Patientinnen  mehrere  Wochen  fieberfrei  sind,  und 
keine  erhebliche  spontane  Schmerzhaftigkeit  mehr  besteht. 
Wo  Eiter  vermutet  werden  kann,  oder  wo  während  der  Mas- 
sage Fieber  auftritt,  ist  die  Behandlung  kontraindiziert. 

Die  Exsudate  sind  von  den  Seiten  her  in  Angriff  zu  nehmen, 
um  in  den  Gefäßen  Platz  zur  Aufnahme  der  Resorptionsprodukte 
zu  schaffen.  Die  Richtung  der  Vibrationsstreichungen  ist  dann 
lateralwärts,  nur  wenn  eine  weichere  Stelle  nachzuweisen  ist, 
nach  dieser  hin,  weil  dort  günstigere  Bedingungen  für  die 
Resorption  vorliegen  (Ziegenspeck).  Man  wird  meist  von 
den  Bauchdecken  aus  erschüttern,  zuerst  langsam,  um  die 
Bauchdecken  zu  entspannen,  dann  schneller  und  mit  leichtem 
Druck.  Reicht  das  Exsudat  bis  zur  Scheide  herunter,  kann 
man  natürlich  auch  die  vaginale  Kugel  in  gleicher  Weise  zur 
Anwendung  bringen.  Dauer  der  Vibration  3 — 5 Minuten. 
Heiße  Scheidenspülungen,  Sitzbäder  mit  Salz,  event.  auch  Mast- 
darmeinläufe können  zur  Unterstützung  der  Resorption  heran- 
gezogen werden. 

Sind  nun  durch  irgend  eine  Behandlung  die  Exsudate  zur 
Aufsaugung  gebracht,  dann  bleiben  meist  Residuen,  Ver- 
kürzungen, Schwielen,  sogenannte  Narben,  die  meist  noch 
erhebliche  Beschwerden  verursachen.  Sie  zeigen  sich  häufiger 
nach  Tamponbehandlung  als  nach  Massageanwendung  und 
bedürfen  dringend  einer  weiteren  Therapie,  wenn  die  Patientin 
wirklich  geheilt  werden  soll.  Ich  muß  mich  mit  dieser  Nach- 
krankheit ausführlicher  befassen. 

Wenn  man  auf  die  Narbenstränge,  besonders  im 
Douglas  genauer  achtet,  wenn  man  sich  gewöhnt, 
stets  das  hintere  Scheidengewölbe  sorgfältig  abzu- 
tasten und  durch  Druck  der  Portio  nach  vorn  even- 
tuelle Stränge  deutlicher  fühlbar  zu  machen,  wird 
man  erstaunt  sein,  wie  häufig  sie  sind. 

Selbst  Frauen,  die  ihrer  Erinnerung  nach  nie  an  Ent- 
zündungen gelitten  haben,  ja  selbst  solche,  die  über  lokale  Be- 
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schwerden  nur  selten  klagen,  aber  aus  anderen  Gründen  gynä- 
kologisch untersucht  werden,  zeigen  diese  Affektion,  die  man 
allgemein  Para-  oder  Perimetritis  posterior  nennt. 

Ihre  Ätiologie  ist  nicht  immer  klar.  Wenn  Entzündungen 
im  Douglas  festgestellt  waren,  können  ja  Narbenbildung  und 
Adhäsionen  nicht  wunderbar  sein.  Bei  den  Frauen,  die  sich 
keiner  Unterleibskrankheit  erinnern  können,  spielt  ätio- 
logisch die  chronische  Obstipation  sicherlich  eine  große  Rolle. 
Durch  die  im  Rektum  gestauten  Kotmassen  werden  Reizungen 
der  Darmwand  erzeugt,  welche  sich  dem  Peritoneum  und  den 
Ligamenten  mitteilen  und  entzündliche  Folgeerscheinungen 
bewirken.  Die  Patienten  schieben  dann  etwaige  Beschwerden 
auf  die  Verstopfung  allein  und  sind  sich  keiner  Unterleibs- 
erkrankung bewußt.  Daß  auch  der  umgekehrte  Weg  vom 
erkrankten  Endometrium  nach  hinten  möglich  ist,  leuchtet 
ohne  weiteres  ein. 

Zunächst  hinterläßt  die  Affektion  auch  keine  Beschwerden ; 
werden  aber  schließlich  Lageveränderungen  des  Uterus  hervor- 
gerufen, treten  bei  körperlichen  Anstrengungen  oder  durch 
Ansammlung  von  Kotmassen  im  Rektum  Zerrungsschmerzen 
auf,  dann  erst  fühlen  sich  die  Patienten  krank  und  suchen  Hilfe 
beim  Arzt,  der  leider  oft  genug  das  Leiden  nicht  erkennt. 

Sie  klagen  hauptsächlich  über  Kreuzschmerzen,  Schmerzen 
bei  der  Defäkation  und  Menstruation,  starke  monatliche  Blutung, 
Fluor  albus.  Außerdem  zeigen  sie  aber  fast  ausnahmslos 
allgemein  nervöse  Störungen  neurasthenischen  oder  hysterischen 
Charakters,  die  durchaus  beachtenswert  sind  und  zugleich  der 
Behandlung  bedürfen.  Dies  Zusammentreffen  ist  mir  schon 
längst  aufgefallen,  ehe  ich  die  Arbeiten  W.  A.  Freunds*) 
über  diesen  Gegenstand  kannte,  und  ich  kann  mir  nicht  ver- 
sagen, noch  näher  darauf  einzugehen.  Freund  ist  der  Mei- 
nung, daß  von  Schrumpfungsprozessen  im  Beckenbindegewebe 
am  häufigsten  von  Parametritis  (als  Folge  einer  Endometritis), 
aber  auch  von  Paracystitis  und  Paraproktitis  (als  Folge  von 
Entzündungen  der  Blase  und  des  Mastdarmes)  ausgehend,  die 
Erscheinungen  der  Hysterie  des  Weibes  entstehen.  Diese  Er- 
scheinungen bezeichnet  er  als  Reflexsymptome  im  Gebiet  des 
Nervus  sympathicus,  des  Rückenmarks,  Gehirns  und  der  Ge- 
fäße. Alle  Erscheinungen  der  Hysterie,  vom  Cöliakaldruck 
(Druckgefühl  in  der  Herzgrube),  der  nervösen  Dyspepsie,  der 


*)  Freunds  Klinik  1885.  Moderne  ärztliche  Bibliothek  1904.  Hefts. 
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Angina  pectoris  bis  zum  schweren  hystero-kataleptischen  An- 
fall haben  diesen  Ursprung. 

Er  beschreibt  dann  auch  die  Veränderungen  der  Ganglia 
uterina  und  vesicalia,  die  bei  Parametritis,  Paraproktitis  und 
Paracystitis  durch  entzündliche  Proliferation  von  Neuromen 
in  förmlich  traubenartige  Gebilde  umgewandelt  sind. 

Ich  verweise  zur  Kritik  dieser  Anschauungen  auf  die 
Ausführungen  Ziegenspecks  in  der  „Deutschen  Ärztezeitung“ 
1905,  Heft  1.  Wenn  auch  Freund  sicher  zu  weit  geht  in  der 
Annahme,  daß  nur  allein  diese  Unterleibsaffektionen  und 
nicht  noch  manche  andere  Genitalerkrankung  und  auch  Er- 
krankungen anderer  Organe  Hysterie  hervorrufen  können, 
wenn  auch  wohl  feststeht,  daß  die  Hysterie  als  Gehirnleiden 
sui  generis  auftreten  kann,  so  erscheint  mir  doch  die  Tatsache 
zweifellos,  daß  die  Para-Perimetritis  chronica  all- 
gemein nervöse  und  andere  nervöse  lokale  Affektionen 
hervorrufen  kann. 

Aus  der  Auswahl  von  Krankengeschichten  geht  hervor,  daß 
derartige  Patienten  besonders  häufig  z.  B.  an  nervöser  Dys- 
pepsie leiden,  daß  sie  über  Herzbeschwerden,  Kopfschmerzen 
und  ähnliches  zu  klagen  haben. 

Die  Beziehungen  des  Magens  zu  den  Genitalien  sind  ja 
durch  die  Schwangerschaftsbeschwerden,  wie  Hyperemesis, 
durch  die  Magenschmerzen  bei  Retroflexio  zur  Genüge  er- 
wiesen. Daß  der  Nervus  sympathicus  dabei  seine  Rolle  spielt, 
ist  mehr  wie  wahrscheinlich  und  wird  vielleicht  auch  durch 
die  Fälle  erwiesen,  in  denen  die  Magenbeschwerden  die  Patienten 
belästigen,  ohne  daß  sie  von  dem  Bestehen  der  Genital- 
erkrankung eine  Ahnung  haben. 

Von  großem  Interesse  für  diese  Frage  ist  eine  jüngst  er- 
schienene Arbeit  von  Hoenck:  „Über  Neurasthenia  hysterica 
und  die  Hysterie  der  Frau“*).  Auch  er  macht  für  zahlreiche 
nervöse  Störungen  den  Sympathicus  verantwortlich.  Schon 
Bidder  und  Volkmann  haben  nachgewiesen,  daß  alle  cere- 
brospinalen Nerven  sympathische  Fasern  in  verschiedener 
Menge  enthalten,  beispielsweise  die  Nerven  der  Haut  zu  50%, 
die  motorischen  Nerven  der  willkürlichen  Muskulatur  zu  10%; 
die  Schleimhaut  der  Nase  führt  nach  ihnen  nur  solche  Fasern. 
Hoenck  ist  deshalb  der  Meinung,  daß  die  von  Freund  als 
spinale  Hysterie  geschilderten  Neuralgien  nicht  auf  eine  Reizung 


*)  Gräfes  Sammlung  VT.  Band  Heft  0.  Verl.  C.  Marhold  li)0r>. 
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des  Rückenmarks  zurückzufüliren  sind,  sondern  nur  auf  eine 
Reizung  des  Sympathikusstammes.  Dafür  spricht  auch,  daß 
die  Neuralgien  vorwiegend  einseitig  und  zwar  vorwiegend  links 
empfunden  werden.  In  der  Regel  ist  die  Empfindlichkeit  des 
Sympathikus  an  der  Seite  am  größten,  die  dem  Sitz  des  er- 
krankten Organs  entspricht.  Es  ist  nun  nach  Hoenck  zweifel- 
los, daß  die  Lage  des  Herzens  links,  zusammen  mit  seiner  In- 
anspruchnahme durch  verschiedene  Erkrankungen  und  Affekte 
und  mit  der  steten  Aufmerksamkeit  und  Sorge,  die  dem  Herzen 
zugewandt  werden,  die  Ursache  ist,  daß  die  Überempfindlich- 
keit des  Grenzstrangs  und  in  ihrem  Gefolge  viele  Neuralgien 
vorwiegend  links  gefunden  werden. 

Eine  große  Rolle  spielt  die  Tatsache,  daß  im  Sympathikus 
die  Gefäßnerven  verlaufen,  und  bei  dem  Reichtum  der  Ge- 
schlechtsorgane an  sympathischen  Fasern  und  Ganglien  ist  es 
erklärlich,  daß  hier  Hyperämien  und  Schwellungen  durch  die 
primäre  Erkrankung  dieses  Nerven  entstehen,  welche  zu  schwer- 
wiegenden Störungen  führen  können. 

Da  schon  Buch  darauf  hingewiesen  hat,  daß  erschöpfende 
körperliche  und  geistige  Tätigkeit  den  Sympathikus  schmerz- 
empfindlich macht,  ist  es  nicht  zu  verwundern,  daß  psychische 
und  körperliche  Überanstrengung,  die  in  ihrem  Maß  je  nach 
der  angegeriffenen  Person  in  den  weitesten  Grenzen  schwankt, 
für  das  Primäre  der  Erkrankungen  und  häufige  Erschütterungen 
des  Nervensystems  durch  infektiöse  Erkrankungen  oder  chloro- 
tische  Zustände,  auch  Intoxikationen,  für  Vorgänge  gehalten 
werden  müssen,  die  sehr  geeignet  sind,  unserer  Krankheit  den 
Boden  zu  bereiten.  (Auch  meine  Beobachtungen  beweisen, 
daß  sich  mit  Leichtigkeit  in  der  Anamnese  derartige  Momente 
feststellen  lassen.) 

Daß  die  genannten  Ursachen  auch  beim  männlichen  Ge- 
schlecht und  bei  Kindern  Vorkommen,  unterstützt  die  Hypothese 
von  der  Sympathikuserkrankung.  Die  durch  die  Parametritis 
atrophicans  diffusa  hervorgerufenen  Krankheitserscheinungen 
bilden  nur  einen  Teil  der  möglichen  Ätiologie.  Hoenck  läßt 
deshalb  den  Ausdruck  Hysterie  und  Neurasthenia  hysterica 
fallen  und  braucht  den  von  Buch  vorgeschlagenen  Namen 
„Sy  mpathizismus“. 

Er  meint  nun,  daß  es  eine  Therapie  der  ausgebildeten 
Erkrankung  am  Parametrium  nicht  gibt;  „manche 
Kranke  reagieren  auf  lokale  Behandlung  mit  solchen  Reiz- 
erscheinungen, daß  man  davon  abstehen  muß“.  Die  erste 
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Aufgabe  soll  sein,  möglichst  alle  Ursachen,  die  zu  einer  seelischen 
oder  körperlichen  Erschöpfung  führen  können,  zu  beseitigen 
und  dann  den  Sympathikus  durch  Bauchmassage  zu  beein- 
flussen; „man  kann  nicht  nur  zu  starke  menstruelle  Blutungen 
und  Ausflüsse  radikal  beseitigen,  sondern  auch  die  größten 
metritischen  Schwellungen  prompt  zurückgehen  sehen,  ohne 
daß  man  die  Gebärmutter  überhaupt  berührt.“ 

Ich  glaube,  daß  Hoenck  hier  ins  Extrem  geht  und  nehme 
eine  Mittelstellung  zwischen  ihm  und  Freund  ein,  indem  ich 
die  lokale  Beckenerkrankung  und  eventuell  den  übrigen 
Sympathikus  behandle.  Es  ist  ganz  zweifellos,  daß  die  Para- 
metritis  chron.  auch  lokal  heftige  Beschwerden  verursacht, 
die  nach  lokaler  Vibrationsmassage  verschwinden,  ja,  ich 
habe  sogar  beobachtet,  daß  umgekehrt  nach  lokaler  Genital- 
behandlung die  Sympathikusbeschwerden  auf  hörten.  Daß 
lokale  Behandlung  einfach  notwendig  ist,  lehrte  mich  folgende, 
sehr  charakteristische  Krankengeschichte. 

Frau  W.  S.,  39  Jahre  alt.  nervöse,  aber  sonst  gesunde  Frau, 
klagt  bei  zweimonatlicher  Amenorrhoe  über  Schlaflosigkeit, 
Druck  im  Kopf,  heftige  Unterleibs-  und  Kreuzschmerzen,  letz- 
tere so  stark,  daß  sie  nur  kurze  Zeit  gehen  konnte.  „Die 
Schmerzen  nahmen  in  letzter  Zeit  rasch  zu,  erstreckten  sich 
bis  in  die  Magengegend  und  rings  um  den  Rumpf  herum.  Sogar 
beim  Essen  trat  ein  Krampf  in  Hals  und  Magen  auf,  der  zu 
Schlingbeschwerden  führte,  aber  nach  dem  Essen  bald  ver- 
schwunden war.“  Die  Unterleibsorgane  waren  bis  auf  ganz 
geringe  Endometritis  normal.  Uterus  anteflektiert,  nicht  ver- 
größert. Magengegend  und  besonders  eine  Stelle  links  vom 
Nabel  (Ganglion  coeliacum)  sehr  druckempfindlich,  ebenso  eine 
Stelle  an  der  linken  Halsseite. 

Ich  ätzte  zweimal  die  Cervixschleimliaut  mit  Formalin,  ohne 
daß  sich  die  Schmerzen  besserten,  auch  Brom  brachte  keinen 
Erfolg,  Viferral  verschaffte  guten  Schlaf.  Ich  massierte  nun  den 
linken  Sympathikus  und  die  Magengegend  und  konnte  schon 
nach  vier  Sitzungen  Besserung  konstatieren.  Bei  nochmaliger 
genauer  Genitaluntersuchung  entdeckte  ich  eine  dünne  strang- 
förmige  Narbe  links  hinter  dem  Uterus,  bei  deren  Anspannung 
und  Druck  diePat.  angab,  „jetzt  spüre  ich  die  Kreuzschmerzen, 
die  ich  immer  habe“.  Ich  massierte  nun  auch  innerlich  die 
Narbe  mit  der  Kugel;  nach  abermals  viel  Sitzungen  konnte 
Pat.  zum  erstenmal  ohne  Mittel  schlafen  und  ohne  Beschwerden 
essen,  die  Kreuzschmerzen  waren  viel  geringer,  die  Narbe  schmerz- 
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los.  Nach  den  Menses  traten  Schmerzen  auch  im  Gebiet  des 
rechten  Sympathikus  auf,  verschwanden  aber  nach  einigen  Vi- 
brationen der  schmerzhaften  Stellen  ebenfalls,  so  daß  Pat.  da- 
nach völlig  geheilt  ist.  Auch  das  Globusgefühl  blieb  weg. 

Seit  der  Kenntnis  der  Hoenckschen  Arbeit  habe  ich  in 
der  letzten  Zeit  mehr  auf  den  Sympathizismus  geachtet  und 
nun  manche  Schmerzen,  welche  die  Patienten  im  Leibe  fühlten, 
und  für  die  ich  keine  rechte  Erklärung  wußte,  durch  Vibration 
beseitigen  können.  Ausnahmslos  litten  diese  Frauen  auch  an 
Parametritis  post.,  deren  lokale  Beschwerden  ebenfalls  durch 
lokale  Massage  zum  Verschwinden  gebracht  wurden. 

Ich  rate  deshalb  dringend,  bei  ähnlichen  Fällen  stets  an 
den  Sympathikus  zu  denken. 

Wer  nun  an  die  Freundsche  und  Hoencksche  Theorie 
nicht  glaubt,  wird  trotzdem,  wenn  er  nur  die  lokalen  Beschwer- 
den der  Parametritis  post,  anerkennt,  den  Zusammenhang  der 
Unterleibsstörungen  mit  allgemein  nervösen  nicht  gut  in  Ab- 
rede stellen  können.  Er  möge  nur  folgendes  in  Erwägung  ziehen : 

Frauen,  die,  ohne  zunächst  allgemein  krank  zu  sein,  durch 
die  immerwährenden  Unterleibsbeschwerden  in  ihrer  Tätigkeit 
und  ihrem  Lebensgenuß  gestört  werden,  sind  bald  neurasthe- 
nisch  oder  hysterisch  und  die  allgemeine  Nervosität  läßt  selten 
andere  Organe,  z.  B.  den  Magen,  unberührt,  der  dann  auf  psy- 
chische Einwirkungen  mit  den  bekannten  Erscheinungen  der 
nervösen  Dyspepsie  reagiert. 

Eine  Behandlung  der  einen  Erkrankung  ohne  die  der  an- 
deren führt  jedenfalls  nicht  zum  Ziel  und  speziell  der  Gynäkolog 
wird  dann  ebensowenig  mit  seiner  Lokalbehandlung  Heilung 
erreichen,  wie  der  innere  oder  Nervenarzt  mit  der  seinigen  allein. 
Das  habe  ich  schon  mehrfach  ausgeführt. 

Ich  muß  mich  deshalb,  ebenso  wie  Ziegenspeck,  wundern, 
daß  Freund  in  seiner  Besprechung  der  Therapie  der  von  ihm 
geschilderten  Affektion  der  Massage  und  Dehnung  der  para- 
metritischen  Stränge  keinerlei  Erwähnung  tut.  Womit  beseitigt 
er  denn  diese? 

Wir  wollen  doch  ehrlich  sein!  Diese  Parametritis  post.  — 
wie  ich  sie  nun  immer  nennen  will,  ist  doch  bisher  ein  Crux 
medicorum  gewesen.  Alle  Tampons,  heißen  Spülungen,  Bäder, 
Suppositorien  usw.  können  doch  in  diesem  Stadium  nie  heilend 
wirken,  können  die  Stränge  nicht  dehnen  und  nicht  verschwinden 
lassen  und  vor  operativen,  verstümmelnden  Eingriffen  warnt 
ja  Freund  selbst. 
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Da  haben  wir  nun  in  der  Massage  und  besonders  in  der  Vi- 
brationsmassage ein  willkommenes  Mittel,  welches  ausgezeich- 
nete Erfolge  verspricht. 

Wenn  früher  eine  derartige  Patientin  zu  mir  kam,  war  ich  mir 
bewußt,  daß  ich  sie  nur  symptomatisch  behandeln  konnte;  jetzt 
sind  sie  mir  die  dankbarsten  Objekte,  die  ihre  Beschwerden  los 
werden,  denen  ich  Gesundhei  t versprechen  kann,  wenn  ihre  allge- 
meine nervöse  Erkrankung  nicht  schon  zu  weit  fortgeschritten  ist. 

Gelingt  es  auch  nicht,  die  Stränge  zum  Verschwinden  zu 
bringen,  so  glückt  es  doch  meist,  sie  so  zu  dehnen,  daß  sie 
keine  lokalen  Schmerzen  mehr  verursachen  und  daß 
die  Kranken  nicht  mehr  in  ihrem  Wohlbefinden  gestört  werden. 
Auch  die  begleitenden  Genitalerscheinungen,  Dysmenorrhoe, 
Blutungen  usw.  fallen  weg,  die  Endometritis  ist  eventuell  der 
Ätzbehandlung  mit  Dauererfolg  zugänglich.  Künftig  Averde  ich 
bei  sehr  festen  Narben  versuchen,  sie  durch  Einspritzungen  mit 
dem  neuen  Thiosinaminpräparat  Fibrolysin  für  die  Massage 
vorzubereiten.  *)  Dabei  ist  die  Dauer  der  Behandlung  eine 
relativ  kurze;  meist  genügen  2 — 3 Wochen,  das  geAvünschte 
Ziel  zu  erreichen. 

Die  Ausführung  geschieht  folgendermaßen:  Die  vorher  mit 
Alkohol  und  Sublaminlösung  abgeriebene  und  dann  eingefet- 
tete Kugel  wird  unter  Leitung  des  Fingers  ins  hintere  Scheiden- 
gewölbe geführt  und  an  den  Punkt  geleitet,  avo  sich  ein  Strang 
anspannt.  Dann  Avircl  der  Motor  eingeschaltet,  die  vibrierende 
Kugel  mit  dem  liegen  bleibenden  Finger  kontrolliert  und  all- 
mählich etAvas  stärker  gegen  die  resistente  Stelle  angedrückt. 
Gleichzeitig  beobachtet  man  das  Gesicht  der  Patientin,  um,  so- 
Avie  sie  das  Gesicht  verzieht,  mit  dem  Druck  wieder  nachzulassen. 
Sind  mehrere  Stränge  vorhanden,  führt  man  die  Kugel  nach 
und  nach  an  jeden  heran,  auch  in  die  seitlichen  oder  das 
vordere  VaginalgeAvölbe,  Avenn  dort  Narben  sind.  Während 
des  ausgeübten  Druckes  führt  man  die  Kugel  auch  nach  der 
Portio  hin  und  drängt  sie  damit  nach  der  entgegengesetzten 
Seite,  damit  die  Stränge  mehr  gespannt  und  durch  die  Vibration 
mehr  gedehnt  Averden. 

Ist  eine  Retroflexio  vorhanden  und  der  Uterus  durch  die 
Bauchdecken  zugänglich,  dann  dringe  ich  gelegentlich  auch 
mit  der  vibrierenden  Platte  bis  zur  Hinterseite  desselben  ein 
und  dränge  damit  das  Organ  nach  vorn. 


*)  Therap.  Monatshefte.  Febr.  1905. 
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Die  Vibration  wird  langsam  gemacht,  in  der  Vagina  4 — 6 
Minuten,  zuerst  täglich,  nach  Verschwinden  der  Schmerzen  noch 
eine  Woche  einen  Tag  um  den  anderen. 

Ich  gebe  nun  eine  Anzahl  Krankengeschichten  wieder;  eine 
Sonderbehandlung  des  Sympathikus  ist  bei  den  meisten  noch 
nicht  berücksichtige  worden. 

Frau  N.,  28  Jahre,  mit  Chlorose  und  nervöser  Dyspepsie, 
klagt  auch  über  Schmerzen  im  Kreuz  und  in  der  rechten  Seite. 
Leichter  Fluor  infolge  von  .Endometritis,  im  hinteren  Scheiden- 
gewölbe zwei  Stränge,  die  stark  gespannt  und  schmerzhaft  sind, 
rechtes  Ovarium  etwas  vergrößert  und  druckempfindlich. 
Dysmenorrhoe. 

Behandlung  der  nervösen  Dyspepsie,  Vibration  des  hinteren 
Scheidengewölbes  mit  der  Kugel  und  des  rechten  Ovariums, 
welches  von  außen  der  Kugel  entgegengedrückt  wird.  Aach 
zehn  Sitzungen  sind  die  Unterleibsbeschwerden  beseitigt,  die 
nervöse  Dyspepsie  macht  fünf  Wochen  d.anach  wieder  starke 
Belästigungen,  die  der  medikamentösen  Therapie  nicht  weichen 
und  erst  nach  Galvanisation  verschwinden.  Die  Heilung  halt 
nach  drei  Monaten  noch  an,  nur  klagt  Pat.  über  geringen  Meteo- 
rismus infolge  von  Obstipation. 

Frau  S.,  29  Jahre,  aus  Halle,  klagt  seit  mehreren  Monaten 
über  heftige  Kreuz-  und  Unterleibsschmerzen  und  Drängen  nach 
unten.  Es  besteht  ein  geringer  Scheidenprolaps;  im  hinteren 
Vaginalgewölbe  zwei  harte  schmerzhafte  Narbenstränge,  die 
die  Cervix  hinten  fixieren.  Ichthyoltampons  und  Dionmzapfchen 
bringen  keine  Erleichterung,  zehn  Vibrationen  mit  der  Kugel 
im  hinteren  Scheidengewölbe  beseitigen  die  Schmerzen  völlig 
und  dehnen  die  Stränge  so  weit,  daß  die  Cervix  fast  normal  be- 
wegt werden  kann.  Der  Erfolg  hält  schon  | Jahr  an. 

Frau  Pastor  B.,  30  Jahre,  vor  sechs  Wochen  wegen  Chole- 
cystitis operiert,  klagt  über  Schmerzen  im  Unterleib  nach  dem 
Mastdarm  hin,  Dysmenorrhoe ; Neurasthemca  mit  nervöser  Dys- 
pepsie und  Anämie.  Im  Douglas  fühlt  man  einen  gespannten, 
schmerzhaften  Strang,  der  sich  beim  Bewegen  des  Uterus  nach 


vorn  stark  anspannt. 

Nach  acht  Vibrationen  mit  der  Kugel  von  innen  Schmerz- 
haftigkeit verschwunden;  nach  acht  Monaten  ist  Pat.  noch  ohne 
iede  Beschwerde. 

Frau  Verwalter  W.  aus  Dederstedt,  32  Jahre  alt,  Mutter 
von  drei  Kindern,  leidet  seit  der  ersten  Entbindung  vor  acht 
Jahren  an  Kreuz-  und  Unterleibsschmerzen,  \ erstopfung  und 
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Schmerzen  beim  Stuhlgang.  Die  Kreuzschmerzen  verschlim- 
mern sich  von  Jahr  zu  Jahr  und  sind  jetzt  so  schlimm,  daß 
Pat.  kauin  ihren  Haushalt  besorgen  konnte.  Außerdem  klagt 
sie  über  Kopf-  und  Magenschmerzen..  — Der  Uterus  zuerst  re- 
tro vertiert,  später  normal  gelagert.  Tm  hinteren  Scheiden- 
gewölbe rechts  ein  dünner,  links  ein  dicker  Strang,  sehr  schmerz- 
haft, letzterer  mehr  nach  dem  Parametrium  zu.  Nach  vierzehn- 
tägiger Vibration  mit  der  Kugel  sind  zwar  die  Stränge  noch 
fühlbar,  aber  auf  Druck  nicht  mehr  erheblich,  spontan  gar  nicht 
mehr  empfindlich.  Pat.  fühlt  sich  viel  wohler,  bleibt  aber 
wegen  ihrer  Kopf-  und  Magenschmerzen  noch  in  Behandlung. 
Sie  ist  ganz  beschwerdefrei  geblieben. 

Frau  Pf.,  35  Jahre,  wurde  wegen  Parametritis  exsudat.  post, 
und  Oophoritis  links  mit  Ichthyoltampons,  heißen  Spülungen  usw. 
vor  i Jahre  behandelt.  Außerdem  nervöse  Dyspepsie  und  chro- 
nische Obstipation.  Jetzt  hinten  und  links  vom  Uterus,  der 
nach  links  verzogen  ist,  sehr  empfindliche,  hochsitzende  Narben- 
stränge; Blasenschmerzen  ohne  Befund.  Rechte  Uteruskante 
empfindlich.  Vibrationsmassage  mit  der  Kugel  von  innen,  spä- 
ter auch  mit  der  weichen  Pelotte  von  außen  auf  die  Rückseite 
des  Uterus  und  das  linke  Ovarium.  Die  Kreuzschmerzen,  welche 
die  Arbeit  sehr  erschwerten,  werden  bald  geringer  und  ver- 
schwinden schließlich  ganz  und  dauernd. 

Frau  Ho.,  33  Jahre,  klagt  über  heftige  Schmerzen  im  Unter- 
leib, besonders  beim  Bücken  und  Heben,  Dysmenorrhoe,  Schmer- 
zen im  Kreuz  und  Magen beschwerden.  Der  Uterus  ist  durch 
narbige  Stränge  bis  zur  Höhe  des  inneren  Muttermundes  fixiert, 
retroflektiert  und  schwer  beweglich.  Das  hintere  Scheidengewölbe 
sehr  druckempfindlich.  Ichthyoltampons  ohne  Erfolg,  Magen- 
beschwerden  durch  Medikamente  gebessert.  Nach  vier  Wochen 
Beginn  der  Vibrationsmassage  mit  Kugel  im  hinteren  Scheiden- 
gewölbe; 12  Sitzungen  schaffen  so  viel,  daß  jede  Schmerzemp- 
findung verschwunden  ist.  Stränge  gedehnt,  Uterus  leichter 
beweglich,  Magen  gesund. 

Ein  Vierteljahr  später  nach  schwerem  Heben  wieder  kurze 
Zeit  Schmerzen,  dann  dauernd  gesund  ; nach  einem  Jahr  gravid 
ohne  jede  Beschwerde. 

hrau  Stuckateur  K.,  28  Jahre,  aus  Giebichenstein,  steril 
verheiratet,  klagt  über  starke  dysmenorrhoische  Beschwerden 
und  häufige  Kreuzschmerzen.  Sie  ist  nervös  und  blutarm.  Der 
Uterus,  spitzwinklig  anteflektiert,  wird  durch  verkürzte  recto- 
uterine  Bänder  retroponiert  gehalten. 

Witthauer,  Lclirbuch  der  Vibrationsmassage.  .. 
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Nach  zehnmaliger  Massage  mit  der  Kugel  von  der  Vagina 
aus  sind  die  Schmerzen  verschwunden.  Die  Chlorose  wird  durch 
Eisen  und  Chinin  beseitigt.  Da  die  Kreuzsclunerzen  nach 
einem  Vierteljahr  wieder  im  geringen  Maße  auftreten,  wird 
nochmals  vier  Tage  massiert,  wonach  die  Schmerzen  dauernd 
verschwinden. 

Frau  Postassistent  S.,  29  Jahre,  erkrankte  vor  drei  Monaten 
mit  Kreuzschmerzen  und  Magenbeschwerden.  Sie  ist  sehr  anä- 
misch und  abgemagert,  Magen  etwas  erweitert  und  atonisch, 
hyperazid;  Uterus  retroponiert,  ist  in  der  Gegend  des  inneren 
Muttermundes  hinten  fixiert;  eine  Narbe  auch  im  hinteren 
Scheidengewölbe,  Endometritis,  starke  Menses  und  Dysmen- 
orrhoe. Zuerst  Natron  mit  Kodein,  Belladonna,  geeignete  Diät, 
später  Galvanisation  des  Magens,  erhebliche  Besserung,  Magen- 
schmerzen ganz  verschwunden.  Da  die  Behandlung  während 
meiner  Sommerreise  abgebrochen  werden  mußte,  trat  wieder 
Verschlimmerung  ein ; die  Schmerzen  erschienen  nach  den  Menses 
wieder,  der  Appetit  ließ  wieder  nach,  bitterer  Geschmack  im 
Munde.  Pat.  sagt  „daß  z.  T.  wohl  auch  ihre  seelische  Ver- 
stimmung und  die  Angst  um  ihre  Gesundheit  daran  schuld  sei“. 
Nun  wird  mit  Vibrationen  mit  der  Kugel  von  der  Vagina  aus 
begonnen.  Auch  jetzt  baldige  Be.serung,  nach  den  Menses 
aber  wieder  mehr  Kreuzschmerzen  und  verzweifelte  Stimmung. 
Nun  Brom  und  Behandlung  der  Endometritis  mit  Formahn- 
ätzung, gleichzeitig  alle  zwei  Tage  Massage  von  Vagina  und 
Bauchdecken  aus.  Die  Stränge  sind  bald  nachgiebig,  die  Menses 
bleiben  aber  schmerzhaft,  die  nervösen  Störungen  sind  ohne 
Ans  taltsbebandlung  nicht  zu  beeinflussen,  deshalb  Behandlung 
abgebrochen. 

Diese  Patientin  war  bis  jetzt  die  einzige,  bei  der  nach  ge- 
nügender Behandlung  zunächst  ein  Erfolg  ausblieb,  doch  hörte 
ich  später  von  ihrem  Manne,  daß  sie  von  seiten  des  Unterleibes 

wenig  Beschwerden  mehr  habe. 

Frau  L.,  28  Jahre,  seit  zwei  Jahren  (letzte  Entbindung) 
Schmerzen  im  Kreuz,  besonders  während  der  Menses,  Fluoi. 
Nervöse  Dyspepsie.  Retroflexio  mit  Fixation  der  unteren  Ute- 
rushälfte durch  feste  Stränge  (im  Douglas),  die  sehr  druckemp- 
findlich sind.  Behandlung  der  Dyspepsie,  Vibration  mit  der 
Kugel  per  vaginam  im  hinteren  Scheidengewölbe.  Nach  zwölf 
Sitzungen  Stränge  dehnbar,  nicht  mehr  empfindlich;  Uterus 
läßt  sich  gut  nach  vorn  bringen,  Pessar  wird  gut  vertragen, 
keine  Schmerzen  mehr.  Pessar  nach  £ Jahren  weggelassen, 
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gar  keine  Beschwerde,  Menses  normal.  Pat.  hat  erheblich  an 
Gewicht  zugenommen,  fühlt  sich  ganz  wohl. 

FrauW.  aus  K.,  31  Jahre,  starke  Hysterica,  ist  vor  acht  Mo- 
naten wegen  parametritischen  Exsudats,  welches  mit  der  letzten 
Entbindung  in  Zusammenhang  stand,  im  Diakonissenhaus  be- 
handelt worden.  Sie  ldagte  schon  damals  über  allgemeine  ner- 
vöse Erscheinungen,  war  müde,  hatte  Kopfschmerzen,  schlaf- 
lose Nächte,  Ohnmachtsanfälle,  wenig  Appetit  und  „gräßliche 
Magenschmerzen“.  Die  Periode  ist  auch  jetzt  stark  und  mit 
Kreuz-  und  Unterleibsschmerzen  verbunden,  die  besonders  in 
der  linken  Seite  auftreten  und  ihr  „das  Gehen  unerträglich 
machten“. 

Nach  der  Anstaltsbehandlung  waren  die  Beschwerden  ge- 
bessert, nach  sieben  Monaten  aber,  wie  geschildert.  Pat.  ist 
sehr  abgemagert  und  anämisch,  nervöse  Dyspepsie.  Uterus  in 
anteflektierter  Lage,  Cervix  hinten  durch  einen  sehr  schmerz- 
haften Narbenstrang  in  der  Mitte  fixiert,  rechtes  Ovarium  emp- 
findlich, linkes  deszendiert,  vergrößert,  sehr  schmerzhaft.  Vibra- 
tion im  Douglas  mit  der  Kugel  von  der  Vagina,  Massage  des 
linken  Ovariums  von  den  Bauchdecken  mit  der  weichen  Platte 
(Entgegendrücken  mit  dem  inneren  Finger).  Bei  jeder 
Sitzung  hysterischer  Schlaf.  Nach  acht  Sitzungen  keine 
Beschwerden  im  Unterleib  mehr,  Pat.  kann  gut  gehen.  Wegen 
der  nur  symptomatisch  durch  Natron  mit  Kodein  gelinderten 
Magenbeschwerden  nun  Vibrationsmassage  des  Magens,  wonach 
die  Schmerzen  bald  verschwinden.  Pat.  ißt  mit  Appetit  und  er- 
holt sich  gut. 

Bertha  M„  21  Jahre  alt,  außer  Chlorose  in  der  Jugend  ge- 
sund, Genitalien  ohne  krankhafte  Erscheinungen.  Vor  zwei 
Jahren  schwere  Geburt,  zwei  Tage  dauernd,  vor  einem  Jahre 
Fehlgeburt  im  vierten  Monat ; Pat.  hat  nur  drei  Tage  gelegen, 
dann  wieder  gearbeitet.  Seitdem  Schmerzen  in  der  Mitte  des 
Leibes  und  im  Kreuz,  besonders  beim  Aufstehen  und  Bücken. 
Uterus  klein,  retrof  lektiert , im  hinteren  Vaginalgewölbe, 
welches  trichterförmig  verengt  ist,  zwei  dicke  narbige  Stränge^ 
im  vorderen  nach  rechts  hin  ein  ebensolcher  (links  seitlich  ein 
dritter),  sämtlich  auf  Druck  sehr  empfindlich.  Pat.  erklärt, 
daß  sie  auf  Druck  dieselbe  Empfindung  hat,  wie  die,  welche  sie 
spontan  beim  Bücken  usw.  fühle.  Therapie:  Sechs  Tage  Ich- 
thyoltampons, weiterhin  heiße  Spülungen  und  Vibrationsmsssage 
mit  Kugel  innerlich,  erst  im  hinteren,  dann  auch  im  vorderen 
Scheidengewölbe.  Nach  sechs  Sitzungen  Schmerzen  viel  o-e- 
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ringer,  rechts  ganz  weg.  Uterus  läßt  sich  auf  richten,  aber  dabei 
Schmerzen,  sinkt  dann  wieder  zurück;  Vibrationen  fortgesetzt. 

Bei  Entlassung  Uterus  in  der  Führungslinie,  läßt  sich  leicht 
aufrichten.  Stränge  nur  bei  starkem  Drücken  schmerzhaft. 
Spontan  keine  Schmerzen  mehr. 

Frau  Landwirt  W.  aus  Rötgen,  klagt  außer  anämischen 
Beschwerden  seit  ihrer  Entbindung  vor  einem  Jahr  über  Kreuz- 
schmerzen und  Drängen  nach  unten.  Genitalbefund:  Leichter 
Descensus  vaginae,  Retro versio,  Parametritis  post.,  eine  Narbe 
im  rechten  und  linken  Parametrium.  Gegen  die  Anämie  Chinin 
mit  Eisen;  sieben  Vibrationen  beseitigen  alle  Schmerzen,  Uterus 
freibeweglich,  hält  gut  im  Pessar,  welches  des  Descensus  wegen 
eingelegt  wird. 

Am  schwierigsten  sind  natürlich  die  Fälle,  bei  denen  nicht 
nur  einzelne  Stränge,  sondern  flächenförmige  Verwachsungen 
der  Uterushinterfläche  vorhanden  sind,  doch  gelingt  es  auch 
hier  meist,  die  Schmerzen  zu  beseitigen. 

Frau  L.  R.,  41  Jahre,  steril  verheiratet,  hatte  seit  der 
zweiten  Periode  im  14.  Lebensjahre  heftige  Schmerzen,  „Leib- 
krämpfe“, Ohnmächten  und  Erbrechen.  Sie  konsultierte  meh- 
rere Ärzte,  ohne  sich  untersuchen  zu  lassen,  und  erst  im  20.  Jahre 
wurde  eine  Retroflexio  festgestellt  und  ein  Pessar  eingelegt, 
welches  Pat.  wegen  heftiger  Beschwerden  nach  einigen  Monaten 
selbst  wieder  herausnahm.  Nach  mehreren  Jahren  wurde  ein 
zweites  eingelegt,  welches  sie  mit  Unterbrechungen  längere  Zeit 
trug,  ohne  Besserung  zu  merken.  Es  stellte  sich  bald  ein  ätzendei 
Ausfluß  ein,  der  Wundsein  hervorrief.  Nun  wurde  Pat.  ein  Viertel- 
jahr von  einem  Natur  heilkundigen  behandelt,  ohne  Erfolg.  Im 
Jahre  1900  kam  noch  ein  Magenleiden  hinzu,  welches  oft  Krampf 
hervorrief  und  das  Leben  unerträglich  machte;  beim  Unwohlsein 
immer  sehr  starke  Rückenschmerzen.  Im  August  vorigen  Jahres 
wurde  es  so  arg,  daß  sie  fast  nichts  mehr  tun  konnte;  als  auch 
ein  homäopathischer  Arzt  nicht  hatte  helfen  können,  kam  sie 
im  Januar  1905  zu  mir.  Pat.  ist  fett,  aber  blutarm;  sie  klagt 
über  Drücken  im  Magen,  Schmerzen  und  Aufstoßen,  über  an- 
dauernde Rückenschmerzen  und  übelriechenden,  ätzenden  Fluor. 
Der  Uterus,  stark  vergrößert,  ist  hinten  in  großer  Ausdehnung 
adhärent,  fast  unbeweglich  und  bei  jeder  Bewegung  der  Portio 
entstehen  unerträgliche  Schmerzen.  Das  eine  Ovarium  ist  im 
Douglas  innerhalb  der  Adhäsionen  kugligzu  fühlen,  kleine  Erosion 
an  der  Portio.  Magen  atonisch  und  druckempfindlich.  Tlier 

Formalinspülung.  Innerlich  Diät  und  Natron  mit  Kodein.  Nach 
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acht  Tagen  Beginn  der  Vibrationen  im  hinteren  Vaginalgewölbe, 
die  zuerst  täglich,  später  seltener  gemacht  werden  und  zuerst 
sehr  schmerzhaft  waren.  Am  8.  März  wird  sie  aus  der  Behand- 
lund  entlassen:  Uterus  unverändert  groß,  aber  viel  beweglicher; 
eine  Reposition  gelingt  aber  nicht.  Die  Adhäsionen  sind  bei 
Druck  nicht  mehr  empfindlich.  Sie  schreibt  selbst:  ,,In  meinem 
Befinden  ist  eine  ganz  bedeutende  Besserung  eingetreten;  das 
Unwohlsein  ist  fast  schmerzlos,  der  lästige  und  übelriechende 
Ausfluß  ist  verschwunden;  die  Rückenschmerzen  treten  nur 
noch  zuweilen  auf  kurze  Zeit  und  nicht  so  heftig  auf,  auch  habe 
ich  mit  dem  Magen  in  den  letzten  Wochen  gar  keine  Beschwerden 
mehr  gehabt.“ 

Gewiß  ein  beachtenswerter  Erfolg ! Hier  verschwanden  die 
Magenbeschwerden  nach  eingetretener  Besserung  der  Unterleibs- 
schmerzen sofort. 

Frau  Schmiedemeister  H.  aus  Naumburg,  22  Jahre,  kam 
nach  ihrer  ersten  Entbindung  im  Januar  1903  mit  komplettem 
Dammriß,  Endometritis  puerperalis  und  Phlegmasia  alba  dolens 
duplex  ins  Diakonissenhaus  und  wurde  nach  Ablauf  der  ent- 
zündlichen Erscheinungen  am  25.  Februar  nach  Fritsch  mit 
bestem  Erfolg  von  ihrem  Dammriß  geheilt.  Im  November  1904 
erschien  sie  wieder,  blühend  und  gesund  aussehend,  klagte  aber 
über  drängende  Schmerzen  nach  unten  und  Spannung  in  der 
linken  Seite  des  Unterleibes,  besonders  beim  Arbeiten ; Uterus 
hinten  in  seiner  ganzen  Breite  durch  Verkürzung  und  Verkle- 
bung über  dem  hinteren  Scheidengewölbe  fixiert,  links  im  Para- 
metrium  eine  schmerzhafte  Narbe.  Nach  15  Vibrationen  sind 
die  Schmerzen  verschwunden,  der  Uterus  ziemlich  frei  beweglich. 

Frau  Landwirt  P.,  39  Jahre,  aus  Büschdorf,  leidet  seit  dem 
zweiten  Wochenbett  vor  neun  Jahren  an  Schmerzen  im  Leib, 
besonders  der  rechten  Nierengegend  beim  Pressen,  so  daß  sie 
sich  die  Seite  halten  mußte.  Sie  bekam  beim  Stuhlgang  oft 
heftige  Schmerzen  im  Kreuz  und  Unterleib  und  hatte  viel  mit 
Verstopfung  zu  kämpfen.  Ein  Arzt,  den  sie  vor  zwei  Jahren 
zuzog,  stellte  Retroflexio  fest  und  legte  einen  Ring  ein,  den  Pat. 
aber  wegen  heftiger  Schmerzen  wieder  selbst  entfernte.  Ein 
zweiter  Arzt  stellte  vor  einem  Jahr  Verwachsungen  fest,  ver- 
ord.nete  Sitzbäder  und  Spülungen  und  massierte  25mal,  doch 
fühlte  sich  Pat.  danach  sehr  elend  und  verlor  ihre  Schmerzen  nicht. 
Sie  klagt  jetzt  besonders  über  Rückenschmerzen  beim  Bücken, 
kann  dann  ,,kaum  wieder  hochkommen“.  Ich  stellte  fest:  Wan- 
derniere rechts,  Blutarmut,  nervöse  Dyspepsie,  allgemeine  Neur- 
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asthenie,  chronische  Obstipation.  Ich  verordnete  eine  Leib- 
binde und  behandelte  die  Obstipation  mit  Sagrada,  die  nervöse 
Dyspepsie  mit  Diät  und  Natron  mit  Kodein.  Da  sich  im  Unter- 
leib nur  eine  geringe  Retroversio,  ferner  aber  eine  Narbe  im 
unteren  Teil  des  rechten  Lig.  latum  und  eine  Verkürzung  des 
rechten  Lig.  rektouterinum  feststellen  ließ,  so  massierte  ich  acht- 
mal per  vaginam  mit  der  Kugel  und  erreichte,  daß  die  Kreuz- 
schmerzen verschwanden.  Die  bewegliche  Niere  macht  beim 
Tragen  von  schweren  Lasten  noch  Beschwerden  und  soll  event. 
später  auch  mit  Vibration  behandelt  werden;  Pat.  nimmt  Eisen 
und  fühlt  sich  arbeitsfähig. 

Wer  die  oben  aufgeführten  Krankengeschichten  aufmerk- 
sam liest,  dem  muß  auffallen,  daß  bei  den  Retroflexionen  fast 
ausnahmslos  Stränge  im  hinteren  Scheidenge  wölbe  nachzu- 
weisen waren,  auch  wenn  der  Uterus  nicht  fest  fixiert  gefühlt 
werden  konnte.  Ich  ziehe  daraus  den  Schluß,  daß  eben  die 
Para metritis  posterior  die  Beschwerden  bei  Retro- 
flexio  verursacht  und  daß  sich  dann  allgemein  ner- 
vöse Erscheinungen  oder  solche  von  seiten  des  Sym- 
pathikus anschließen,  daß  aber  eine  unkomplizierte 
Retroflexio  ohne  parametritische  Stränge  keine  Be- 
schwerden zu  machen  braucht.  Ich  werde  künftig  auf 
Grund  dieser  Erfahrungen  festzustellen  versuchen,  ob  man 
nach  Dehnung  der  Stränge,  selbst  bei  nicht  beseitigter 
Retroflexio,  nicht  ganz  auf  Pessare  oder  lageverbes- 
sernde Operationen  verzichten  kann.  Ich  glaube  da- 
durch der  Lösung  der  Retroflexionsfrage  ein  gut  Teil  näher  zu 
kommen. 

Sehr  dankbar  ist  auch  die  Behandlung  der  Narben  und 
Adhäsionen,  wie  sie  sich  im  Gefolge  von  intraabdo- 
minellen Operationen  nicht  selten  bilden.  Diese  be- 
einträchtigen gar  oft  durch  die  Beschwerden,  welche  sie  durch 
Zerrung  oder  Fixierung  des  Uterus  hervorrufen,  den  Erfolg  und 
diskreditieren  die  Eingriffe.  Erst  wenn  sie  beseitigt  sind,  fühlen 
sich  die  Patienten  wohl. 

Frau  Sch.,  aus  Diemitz,  28  Jahre  alt,  ist  vor  zwei  Jahren 
von  mir  operiert  worden.  Sie  hatte  einen  myomatösen  Uterus 
(Größe  eines  im  vierten  Monat  graviden),  der  übrigens  schon  in 
ihrem  18.  Jahre  in  der  Klinik  festgestellt  worden  war.  Ich 
hatte  den  Uterus  supra vaginal  amputiert,  am  lo.  Tage  p.  o. 
hatte  sich  ein  Stumpfexsudat  durch  den  Cervikalkanal  entleert. 
Seit  einem  halben  Jahr  fühlt  sie  wieder  Kreuzschmerzen,  die 
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von  einer  Verkürzung  des  hinteren  Scheidengewölbes  herrühren ; 
beim  Zug  am  Uterusstumpf  nach  vorn  starke  Schmerzen.  Pat. 
kann  nur  kurze  Zeit  gehen  und  ist  in  ihrer  Hausarbeit  sehr 
gehindert. 

Nach  sechs  Vibrationen  macht  sie  den  halbstündigen  Weg 
von  ihrer  Wohnung  zu  meiner  Sprechstunde  hin  und  zurück 
ohne  Schmerzen  und  ist  zufrieden. 

Frau  Stellmacher  R.,  28  Jahre,  ist  im  vorigen  Jahre  von 
mir  wegen  chronischer  Adnexerkrankung  und  fixierter  Retro- 
flexio  operiert  worden.  Die  rechten  Anhänge  wurden  aus  ihren 
Verwachsungen  befreit,  das  linke,  cystisch  degenerierte,  ent- 
fernt, der  Uterus  aus  seinen  Adhäsionen  mit  den  Därmen  gelöst 
und  peritoneal  ventrofixiert. 

Es  ist  ihr  mehrere  Monate  danach  gut  gegangen,  bis  sich 
wieder  heftige  Kreuzschmerzen  und  Dysmenorrhoe  einstellten. 
Als  Ursache  derselben  sind  gespannte  Stränge  im  Douglas  nach- 
zuweisen, die  sehr  druckempfindlich  sind  und  bei  Bewegung  der 
Cervix  nach  vorn  sich  schmerzhaft  spannen ; Pat.  kann  zeit- 
weilig kaum  gehen.  12  Vibrationsmassagen  mit  der  Kugel  von 
innen* beseitigen  die  Schmerzen.  Frau  R.  ist  jetzt  seit  neun  Mo- 
naten völlig  gesund  und  läßt  sich  zur  Hebamme  ausbilden. 

Frau  R.  aus  Dessau,  30  Jahre,  ist  vor  etwa  einem  Jahr 
von  mir  wegen  fixierter  Retroflexio  und  linksseitigem  Pyo- 
salpinx  laparotomiert  worden.  Der  Uterus  wurde  aus  festen 
Verwachsungen  gelöst,  die  linken  Anhänge  entfernt,  der  Uterus 
ventrofixiert.  Da  bei  Löstmg  des  Eitersackes  Eiter  ausgesickert 
war,  wurde  durch  den  Douglas  nach  der  Vagina  drainiert. 

Nachdem  es  der  Pat.  ein  halbes  Jahr  ganz  gut  gegangen 
war,  bekam  sie  wieder  Kreuz-  und  Leibschmerzen,  die  bis 
jetzt  andauern  und  sie  öfter  zum  Liegen  zwingen.  Der  Uterus 
liegt  gut  antevertiert,  im  hinteren  Scheidenge w.ölbe  fühlt  man 
Verkürzung  der  rektouterinen  Bänder  und  eine  ziemlich  dicke, 
straffe  Narbe,  die  der  früheren  Drainagestelle  entspricht  und 
sehr  druckempfindlich  ist.  Die  Vibrationsmassage,  zu  der  Pat. 
einen  Tag  um  den  anderen  von  Dessau  herüberkommt,  ist  zu- 
erst recht  schmerzhaft.  Nach  zehn  Sitzungen  ist  die  Narbe  ge- 
dehnt, kaum  mehr  druckempfindlich,  die  Kreuzschmerzen  sind 
verschwunden . 

Frau  E.,  30  Jahre,  aus  Thüringen,  ist  seit  der  letzten  Ent- 
bindung im  Jahre  1900,  die  mit  außergewöhnlichem  Blutverlust 
und  Schmerzen  verbunden  war,  leidend.  Die  Menses  wurden 
sehr  stark,  zuweilen  10  - 14  Tage  dauernd  und  waren  oft  von 
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krampfartigen  Schmerzen  begleitet.  Später,  Beginn  des  Jahres 
1903,  gesellten  sich  noch  Magenschmerzen,  Stuhlbeschwerden 
und  Erbrechen  hinzu;  starker  Ausfluß  und  stechender  Schmerz 
in  der  linken  Bauchseite  stellten  sich  ein,  weshalb  Pat.  im 
August  1903  meinen  Rat  einholte.  Ich  stellte  fixierte  Retro- 
flexio  und  einen  linksseitigen  Tubentumor  fest  und  machte  am 
21.  August  die  Laparotomie.  Der  Uterus  ist  stark  mit  den 
Därmen  und  Adnexen  verwachsen,  die  nur  mit  großer  Schwie- 
rigkeit abgelöst  werden  können.  Die  linke,  stark  verdickte  und 
etwas  Eiter  enthaltende  Tube  wird  entfernt,  von  der  rechten 
wegen  Blutung  ein  Stück  reseziert,  das  Ovarium  bleibt.  Die 
Stümpfe  mit  Peritoneum  übernäht,  der  Uterus  mit  zwei  Fäden 
ventrofixiert.  Normaler  Verlauf. 

Fast  ein  Jahr  ging  es  der  Pat.  sehr  gut,  und  sie  konnte 
tüchtig  arbeiten;  im  August  1904  traten  wieder  Unregelmäßig- 
keiten in  den  Menses  und  Magenbeschwerden,  Appetitlosigkeit, 
Mattigkeit  und  Kreuzschmerzen  ein,  weshalb  Pat.  im  Oktober 
wieder  meine  Hilfe  nachsuchte. 

Die  Untersuchung  ergab:  Uterus  in  guter  Lage  ventro- 
fixiert, von  einem  rechtsseitigen  Cervixriß  geht  eine  harte,  sehr 
empfindliche  Narbe  ins  rechte  Parametrium,  die  den  Cervix 
nach  rechts  fest  fixiert.  Nach  zehn  Vibrationsmassagen  mit  der 
Kugel  in  der  Vagina  sind  die  Schmerzen  verschwunden,  die 
Narbe  ist  gedehnt,  der  Uterus  ziemlich  frei  beweglich.  Die 
Magenbeschwerden  waren  durch  Medikamente  beseitigt,  die  Anä- 
mie soll  noch  weiter  durch  Eisen  beeinflußt  werden. 

Jch  denke,  daß  diese  Erfolge,  denen  ich  aus  neuester  Zeit 
noch  mehrere  Dutzend  anfügen  könnte,  beachtenswert  genug 
sind  und  daß  es  Pflicht  und  Schuldigkeit  der  Gynäkologen  sein 
muß,  sie  nachzuprüfen.  Ich  bin  überzeugt,  daß  mancheiner, 
der  jetzt  der  Massage  ablehnend  gegenübersteht,  ein  überzeugter 
Anhänger  werden  wird. 

Ehe  ich  aber  den  gynäkologischen  Teil  schließe,  muß  ich 
noch  auf  die  Behandlung  der  Sterilität  mit  kurzen  Worten 
eingehen,  die  erst  ganz  kürzlich  Bumm  in  überzeugender 
Weise  beschrieben  hat*) : Er  meint,  daß  die  Sterilität  nicht 
selten  Folge  einer  mangelhaften  Entwicklung  der  Genitalien,  des 
Infantilismus  derselben  ist.  Schon  Sims  hat  betont,  daß  Form, 
Lage  und  Beschaffenheit  des  Cervix  für  die  Überleitung  des 
Spermas  von  der  größten  Bedeutung  ist;  wichtig  ist  aber  auch 

*)  Deutsche  mediz.  Wochenschrift  1804.  Nr.  48. 
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die  Beschaffenheit  des  Scheidengewölbes,  weil  davon  die  Zurück- 
haltung des  ergossenen  Spermas  abhängt.  Aber  auch  bei  nor- 
maler Beschaffenheit  des  Scheidengewölbes  können  selbst  an- 
scheinend geringe  Veränderungen  der  Form  des  Orificium  ext., 
der  Richtung  des  Cervix  zur  Scheide  und  Uterus  und  die  Be- 
schaffenheit der  Cervicalschleimhaut  das  Eindringen  des  Spermas 
in  die  Uterushöhle  vollständig  verhindern.  Nicht  nur  Verenge- 
rungen, also  mechanische  Ursachen,  kommen  dabei  in  Betracht, 
auch  eine  Schädigung  der  Cilienbewegung  des  Schleimhautepi- 
thels, welche  normalerweise  das  Eindringen  der  Samenfäden 
fördert,  kann  von  großer  Bedeutung  sein;  eine  kallöse  Stenose  des 
Orificium  internum  kann  ihrer  Fortbewegung  hinderlich  werden. 

Zur  Beseitigung  des  Infantilismus  empfiehlt  Bumm  die 
intrauterine  Applikation  der  negativen  Elektrode  des  konstanten 
Stroms  (bis  50  M.-Amperes  5 Minuten  lang)  mit  wiederholter 
Stromwendung  und  zarte  Druckmassage  des  Uterus  und  der 
Adnexe.  Die  Menses  kommen  besser  in  Gang,  der  Uterus  ver- 
längert sich,  freilich  muß  die  Behandlung  mindestens  ein 
Vierteljahr  fortgesetzt  werden.  Daß  hier  auch  Vibrations- 
massage, und  zwar  in  kürzerer  Zeit,  wirksam  sein  wird,  liegt 
auf  der  Hand. 

Bumm  sagt  nun  weiter:  „Viel  schwieriger  (als  eventuelle 
Cervixplastiken!)  ist  es,  mit  der  unvollkommenen  Ausbildung 
des  Scheidengewölbes  und  der  kallösen  Stenose  des  Orificium 
int.  fertig  zu  werden,  die  sich  oft  mit  den  Anomalien  der 
Portio  verbinden.  Die  Zurückhaltung  des  Spermas  gibt  ein  gutes 
Zeichen  dafür  ab,  ob  es  gelungen  ist,  eine  genügende  Dehnung 
und  Erweiterung  des  Gewölbes  herbeizuführen.  Es  dauert  meist 
lange,  bis  dieser  Zustand  erreicht  werden  kann.  Am  wirksam- 
sten sind  die  systematisch  ausgeführte  Massage  und  Tamponade, 
Dehnung  der  Scheidengewölbe  ad  maximum,  danach  ausgiebige 
Tamponade  mit  Watte.  Ist  die  Portio  rigide  und  schwer  be- 
weglich, so  wird  sie  ebenfalls  massiert  und  durch  Zug  nach  vorn 
und  rückwärts  mobilisiert.“ 

Wie  viel  bequemer,  ausgiebiger  und  wirksamer,  als  mit  der 
Hand,  würde  auch  hier  die  Vibrationsmassage  anzuwenden  sein, 
denn  es  ist  zweifellos,  daß  sie  in  viel  kürzerer  Zeit  die  gewünsch- 
ten Erfolge  erzielen  muß!  Die  vibrierende  Kugel  kann  die 
Scheidengewölbe  mit  Leichtigkeit  dehnen,  sie  ist  in  jedem  Fall 
anwendbar,  wo  der  massierende  Finger  nicht  mehr  zureicht. 
Die  Dehnung  muß  mit  kräftiger,  langsamer  Vibration  ausge- 
führt werden. 
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Endlich  führt  Bumm  die  Sterilität  nicht  selten  auf  die 
kallöse  Schleimhautveränderung  zurück,  die  am  inneren  Mutter  - 
mund eine  der  Harnröhrenstriktur  ähnliche  Stenose  verursacht 
und  ein  fast  absolutes  Hindernis  für  die  Konzeption  darstellt. 
Er  erweitert  hier  zunächst  mit  Laminaria  oder  Hegars  Dila- 
tatoren, wendet  dann  alle  14  Tage  zur  langsamen  Dehnung  ein 
Instrument  ähnlich  dem  Kollmannschen  Harnröhrendilata- 
torium  an  und  erreicht  dadurch  nicht  nur  eine  Erweiterung  des 
engen  Kanals,  sondern  die  Wiederherstellung  einer  normal 
weichen  Schleimhaut,  welche  für  die  Konzeption  ebenso  wich- 
tig ist. 

Ich  würde  entschieden  raten,  zu  letzterem  Zweck  ebenfalls 
die  Vibrationsmassage  anzuwenden  und  sie  in  Gestalt  einer  all- 
mählich bis  über  den  inneren  Muttermund  einzuführenden 
Sonde  einwirken  zu  lassen.  Nach  den  im  physiologischen  Teil 
dieses  Buches  angeführten  Untersuchungen  wird  hierdurch  eine 
künstliche  Hyperämie  herbeigeführt,  die  zur  Resorption  patho- 
logischer Gewebselemente  erheblich  beiträgt  (Kl een).  Viel- 
leicht wird  dadurch  auch  die  Laminariadilatation  etc.  unnötig, 
jedenfalls  die  Zurückbildung  des  kallösen  Gewebes  sehr  be- 
schleunigt. 

Ich  werde  künftig  natürlich  bei  geeigneten  Fällen,  event. 
schon  zur  Beseitigung  der  Dysmenorrhoe  Versuche  anstellen. 


8.  Nervenkrankheiten. 

Die  Verwendung  der  Vibrationsmassage  ist  naturgemäß  bei 
den  Erkrankungen  des  Zentralnervensystems  eine  be- 
schränkte; immerhin  sind  auch  hierbei  schöne  Erfolge  erzielt 
worden. 

Nach  Peterson*)  kann  Vibration  von  zu  langer  Dauer 
nachteilige  Folgen  haben,  während  mäßige,  kurzdauernde,  das 
Nervensystem  sehr  günstig  beeinflußt.  Vor  allem  wirkt  die- 
selbe stimulierend  auf  die  Ernährung  der  behandelten  Tede. 
Vibration  des  Kopfes  ruft  ein  wohltuendes  Gefühl  von  Erschlaf- 
fung und  Müdigkeit  hervor.  Eine  Sitzung  von  zehn  Minuten 
Dauer  hat  bei  Insomnie,  die  nicht  durch  organische  Gehirn- 
krankheiten  veranlaßt  ist,  häufig  gesunden  Schlaf  zur  Folge. 


*)  Medical  News  1898.  5. 
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Während  der  Sitzung  hört  der  Kranke  ein  eintöniges  Geräusch, 
beim  Aufhören  fühlt  er  zuweilen  einen  leichten  Schwindel. 

Auch  die  Applikation  an  der  Wirbelsäule  und  den  großen 
Nervenstämmen  wirkt  beruhigend  und  macht  die  Kranken 
schläfrig.  Die  Vibration  hat  also  auf  das  Nervensystem  die 
Wirkung  eines  mächtigen  Sedativums. 

Bei  der  Paralysis  agitans  vermindert  sie  den  Tremor 
und  die  Rigidität  und  bringt  vor  allem  eines  der  unerträglichsten 
Symptome  der  Parkinson  sehen  Krankheit,  nämlich  das  Ge- 
fühl von  Ruhelosigkeit,  Übelbefinden  und  Müdigkeit  zum  Ver- 
schwinden. Auch  bei  neurasthe- 
nischen  und  hysterischen  Zu- 
ständen, bei  Kopfschmerz,  hyste- 
rischer Aphonie  und  bei  hart- 
näckigem Ohrensausen  hat  die 
Vibration  günstige  Erfolge  erzielt. 

Gilles  de  la  Tourette  er- 
zielte mit  seinem  vibrierenden 
Helm  in  7 — 8 Minuten  bei  Ge- 
sunden eine  Art  Betäubung  des 
ganzen  Körpers  und  Schlaf,  der 
ruhig  ist  und  die  ganze  Nacht 
dauert,  wenn  abends  vorgenom- 
men. 8—10  Sitzungen  heilten 
jede  nervöse  Schlaflosigkeit,  drei 
Fälle  von  Migräne,  zwei  Neur- 
astheniker. 

Die  Firma  Bihlmaier  hat 
einen  vibrierenden  Helm  kon- 
struiert, dessen  Handhabung  sehr  bequem  ist  (s.  Abbildung  18). 

Will  man  ohne  diesen  Helm  den  Kopf  erschüttern,  lagert 
man  nach  Lange  den  Kranken  horizontal,  den  Kopf  auf  ein 
Luftkissen  und  erschüttert  letzteres  mit  einer  breiten  Kon- 
kussorplatte.  Stärker  wirkt  die  direkte  Erschütterung  der 
Schläfen  in  derselben  Lage. 

Ich  habe  die  Empfindungen  bei  der  Kopfvibrationsmassage 
an  mir  selbst  und  anderen  bei  Kopfschmerzen  erprobt;  man 
wird  bald  schläfrig  und  fühlt  sich  im  Kopf  freier;  die  Schmerzen 
verschwinden  nach  etwa  einer  Stunde  nach  der  Massage.  Das 
Geräusch  war  mir  allerdings  nicht  angenehm,  und  ich  hielt  mir 
auf  der  Seite,  wo  die  Platte  das  Luftkissen  erschütterte,  das  Ohr 
zu.  Eine  hysterische  Patientin,  deren  Kopf  ich  auf  dem  Luft- 


Abb.  18. 
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kissen  vibrierte,  gab  an,  daß  sie  nach  4 Minuten  ein  starkes 
Müdigkeitsgefühl  spürte  und  schlief,  zu  Hause  angekommen, 
zwei  Stunden  tief  und  fest.  Ich  massierte  sie  wegen  Kopf- 
schmerzen und  hatte  ihr  von  der  schlaf  machenden  Wirkung 
nichts  gesagt,  so  daß  eine  direkte  Suggestion  auszuschließen 
war.  Praktische  Ergebnisse  an  Kranken  stehen  mir  sonst  nicht 
zu  Gebote,  weil  ich  nur  in  der  Sprechstunde  massieren,  also 
eine  Behandlung  der  Schlaflosigkeit  nicht  ausführen  konnte. 
Gegen  Migräne  und  Neurasthenie  werde  ich  sie  aber,  sobald 
sich  Gelegenheit  bietet,  öfter  anwenden. 

Ewer  berichtet  von  einem  Kollegen,  der  von  Zeit  zu  Zeit 
überaus  heftige  Anfälle  von  Kopfschmerz  bekam,  die  etwa 
24  Stunden  dauerten;  er  sah  dann  kreidebleich  aus  und  hatte 
einen  schwer  leidenden  Gesichtsausdruck.  Ewer  setzte  wäh- 
rend des  Anfalls  einen  Konkussor  auf  die  Schläfengegend,  und 
nach  zwei  Minuten  rötete  sich  das  Gesicht  und  die  Schmerzen 
waren  verschwunden.  Später  erzählte  d.er  Kranke,  daß  es  ihm 
jedesmal  gelungen  wäre,  den  Anfall  zu  unterdrücken,  wenn  er 
den  Konkussor  anwendete. 

Besonders  indiziert  ist  die  Anwendung  der  Vibration  bei 
den  von  Nor  ström,  Rosenbach  u.  a.  beschriebenen  Formen 
des  Kopfschmerzes,  die  ihren  Ausgang  von  rheumatischen 
Schwielen  in  der  Kopf  schwarte  oder  den  Muskeln  nehmen. 
Man  findet  hier  schmerzhafte  Druckstellen,  die  mit  den  Nerven- 
druckpunkten nichts  gemeinsam  haben,  zuweilen  auch  längliche 
oder  rundliche  Verdickungen,  am  häufigsten  oberhalb  des  Arcus 
superciliaris,  des  Jochbogens  und.  ferner  in  einer  vom  Pioc. 
mastoideus  nach  der  Protuberantia  occipit.  ext.  sich  erstrecken 
den  Linie,  also  den  Ansatzpunkten  gewisser  Muskeln.  Auch  am 
Sternocleido -mastoideus  und  dem  oberen  Teil  des  Cucullaris 
finden  sich  diese  Schwielen,  die  Rosenbach  auf  eine  vererbte 
rheumatische  Konstitution  zurückführt. 

Genügend  lange  durchgeführte  Massage  dieser  Myalgien 
vermag  die  von  ihnen  ausgehenden  Kopfschmerzen  zum  ^ ei ' 
schwinden  zu  bringen,  wie  auch  Ewer  in  18  Fällen  bestätigen 
konnte.  Vibrationen  mit  der  weichen  Platte  eignen  sich  vor- 
züglich dafür.  Dauer  5—10  Minuten  mit  streichender  Verschie- 
bung der  weichen  Platte. 

Bei  der  Hysterie  kann  man  sich  der  Vibrationsmassage 
zu  mechanischer  und  suggestiver  Wirkung  bedienen.  Auf 
hyperästhetischen  Stellen  wird  man  vorsichtiger  mit  der 
weichen  Platte  streichen;  wird  die  Erschütterung  nicht  ver- 
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tragen,  massiert  man  erst  die  benachbarten  Partien  und  nälieit 
sich  dann  allmählich  und  unerwartet  der  empfindlichen  Zone, 
oder  man  schiebt  zwischen  Pelotte  und  Haut  ein  Luftkissen 
ein.  Bei  Anästhesien  ist  dagegen  eine  grobe  und  langsame, 
später  raschere  Vibration  mit  der  Rolle  angezeigt.  Die  gleiche 
Anwendung  eignet  sich  für  hysterische  Lähmungen,  nö- 
tigenfalls in  Verbindung  mit  Faradisation  und  Gymnastik;  auch 
bei  der  Weir-Mitchellschen  Mastkur  läßt  sich  die  Erschütte- 
rungsmassage verwenden. 

Sehr  gute  Dienste  leistet  sie  ferner  beim  Globus  hyste- 
ricus.  Man  vibriert  mit  der  gebogenen  Kehlkopfpelotte  direkt 
den  Larynx  und  streicht  dann  mit  dem  weichen  Ansatz  längs 
der  großen  Nerven  zu  beiden  Seiten  des  Halses ; leichte  Vibration, 
G Minuten  Dauer. 

Frau  N.,  30  Jahre,  mit  typischem  Globus  hystericus,  anä- 
misch. Nach  12  Vibrationen  der  Halsgegend  erhebliche  Bes- 
serung. Später  leichte  Rückfälle  mit  Brom  beseitigt. 

Frau  Gutsbesitzer  M.  aus  Schwechten,  32  Jahre,  hat  leichte 
Struma,  Pharyngitis,  Anämie  und  Neurasthenie  und  wird  durch 
Globusgefühle  sehr  belästigt.  Pinselung  im  Hals  mit  Alumnol, 
Syr.  hypophosphit.,  Vibrationsmassage  am  Hals.  Nachdem  Pat. 
siebenmal  massiert  und  galvanisiert  ist,  erklärt  sie  sich  für 
befreit  von  dem  Globus  und  reist  nach  Hause,  um  dort  gegen  die 
Anämie  den  Syiup  weiter  zu  nehmen.  Ein  kurzer  Rückfall  der 
lästigen  Empfindungen,  der  aber  vielleicht  auch  durch  die  ldeine 
Struma  bedingt  war,  wurde  durch  ein  paar  Vibrationen  beseitigt. 

Indiziert  ist  natürlich  die  Massage  bei  hysterischen 
Sch  merzen,  für  die  sich  gar  keine  Ursache  finden  läßt.  Sei  es, 
daß  wirklich  Blutstauungen  oder  Bindegewebsspannungen  vor- 
handen sind,  sei  es,  daß  eine  reine  Suggestionswirkung  das 
Wesentliche  ist;  man  hat  in  manchen  Fällen  schöne  Erfolge. 
Elektrische  Behandlung  läßt  vielfach  im  Stich,  innere  Mittel, 
Umschläge,  Einreibungen  sind  meist  schon  erfolglos  versucht 
worden;  man  weiß  nicht  mehr,  was  man  tun  soll.  Jetzt  ver- 
spricht man  den  Kranken  „mit  dem  neuen  Apparat“  sichere 
Heilung  und  siehe  da,  die  Wirkung  bleibt  nicht  aus  und  ist  oft 
auch  eine  dauernde. 

Frau  B.,  36  Jahre  alt.  Hysterica.  Früher  Laparotomie 
wegen  Adnexerkrankung,  rechts  geringe  Beweglichkeit  der  Niere ; 
klagt  jetzt  über  Schmerzen  in  beiden  Lumbalgegenden,  aus- 
strahlend nach  vom.  Faradisation  ohne  Dauererfolg.  Nach 
Vibration  erhebliche  Besserung. 
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Frau  N.  aus  Diemitz,  37  Jahre,  wurde  vor  fünf  Jahren  von 
mir  wegen  chronischer  Perimetritis  und  Hydrosalpinx  operiert : 
Mittels  Laparotomie  wurden  die  völlig  verwachsenen  Adnexe 
freigemacht,  links  ein  Hydrosalpinx  entfernt,  rechts  eine  Tuben- 
stomatoplastik  ausgeführt,  der  fixierte  retroflektierte  Uterus 
ausgelöst  und  ventrofixiert.  Pat.  klagt  jetzt  über  Schmerzen 
und  Spannung  in  den  Bauchdecken  am  Mons  Veneris  bis  zum 
unteren  Ende  der  sehr  guten  Narbe,  ohne  daß  dort  sich  etwas 
Abnormes  nachweisen  läßt.  Uterus  liegt  gut  in  Anteversion. 
Da  die  Schmerzen  doch  vielleicht  von  Narbenspannung  her- 
rühren und  da  bei  der  etwas  hysterischen  Frau  suggestive  Ein- 
wirkung wünschenswert  erscheint,  wird  neunmal  Vibrations- 
massage angewendet  mit  dem  Erfolg,  daß  die  Schmerzen  völlig 
verschwunden  sind.  Pat.,  die  vom  Kassenarzt  für  eine  Simu- 
lantin erklärt  war,  ist  sehr  dankbar  für  die  Behandlung. 

Am  dankbarsten  ist  aber  die  Behandlung  der  Neuralgien. 
Während  ich  in  frischen  Fällen  am  liebsten  Galvanisation  und 
den  faradischen  Pinsel  verwende,  erziele  ich  bei  länger  be- 
stehenden die  besten  Erfolge  mit  der  Vibrationsmassage. 

Am  Kopfe  ist  am  häufigsten  die  Supraorbitalneuralgie; 
besonders  wieder  in  dem  letzten  influenzareichen  Winter  wurden 
die  Stirnkopfschmerzen  oft  genug  geklagt.  Gewöhnlich  haben 
die  Patienten  schon  alles  mögliche  versucht,  haben  auch  schon 
alle  gebräuchlichen  antineuralgischen  Medikamente  ohne  dau- 
ernden Erfolg  eingenommen. 

Hilft  Galvanisation  nicht  und  wird  Faradisation  nicht  er- 
tragen, schafft  gewöhnlich  Zittermassage  Heilung.  Ich  benutze 
hier  entweder  die  tangential  anzulegende  Vollgummikugel  oder 
die  weiche  Platte  oder  aber  die  Finger,  die  ich,  wie  früher  be- 
schrieben, zwischen  die  mit  Leder  überspannte  Kehlkopfpelotte 
einschiebe.  Man  beginnt  am  typischen  Druckpunkt  über  dem 
Auge  und  führt  dann  den  vibrierenden  Ansatz  oder  Finger  im 
Verlauf  des  erkrankten  Nerven  weiter.  Schnelle,  zarte  Vibra- 
tion, 3 — 5 Minuten.  Sollte  ein  Schmerzanfall  dadurch  ausgelöst 
werden,  so  schadet  das  nichts,  denn  die  Schmerzen  pflegen  sehr 
rasch  nachzulassen.  Ganz  gleich  verfährt  man  an  dem  typischen 
Druckpunkt  für  die  so  sehr  lästige  0 ccipita. Ineural gie. 

Bei  der  Cervicobrachialneuralgie  führt  man  die  Pe- 
lotte  längs  des  Nervenstammes  in  der  Supraklavikulargrube 
und  längs  der  Nervi  radialis  und  ulnaris,  da,  wo  sie  oberflächlich 
verlaufen  und  Druckpunkte  zeigen. 

Besondere  Beachtung  verdient  noch  die  Neuritis  axil- 
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laris,  die  außerordentlich  häufig  ist  und,  wenn  vernachlässigt, 
zu  einer  recht  unangenehmen  Lähmung  führen  kann.  Sie  be- 
steht in  einer  Erkrankung  des  Nervus  supraclavicularis  oder 
des  axillaris,  die  besonders  den  Musculus  deltoid.es  und  andere 
Schultermuskeln  innervieren.  Verursacht  wird  diese  Neuritis 
primär  durch  Erkältung,  Überanstrengung  oder  Trauma,  se- 
kundär durch  toxische  Einflüsse  nach  Infektionskrankheiten, 
oder  aber  dadurch,  daß  eine  rheumatische  Schultergelenkaffek- 
tion direkt  auch  die  Muskeln  und  Nerven  in  Mitleidenschaft 
zieht.  Die  Patienten  haben  zuerst  ziemlich  heftige  Schmerzen 
und  außer  anderen  einen  Druckpunkt  an  der  vorderen  Seite 
des  Schultergelenks  in  der  Höhe  des  Humeruskopfes.  Schließ- 
lich stellt  sich  eine  Parese  der  Muskulatur  ein,  die  Kranken 
können  den  Arm  nur  mühsam  oder  gar  nicht  über  die  hori- 
zontale erheben  und  nicht  nach  hinten  bewegen,  z.  B.  sich  nicht 
die  Rockbänder  zubinden.  Ich  zögere  hier  nicht  mit  Galvani- 
sation und  später  Anwendung  des  faradischen  Pinsels,  all- 
mählich gebe  ich  zur  Vibrationsmassage  mit  Pelotte  oder  Rolle 
und  Gymnastik  über  und  habe  damit  zahlreiche  Kranke  geheilt. 

Am  wenigsten  günstig  ist  die  Prognose  bei  rheumatischem 
Ursprung  mit  Gelenkaffektion,  besonders  wenn  die  Patienten 
erst  einige  Wochen  nach  Beginn  der  Schmerzen  den  Arzt  auf- 
suchen. 

Eine  ebenfalls  unendlich  oft  beobachtete  Neuralgie  ist 
die  der  Interkostalnerven , die  von  den  Ärzten  oft  verkannt 
oder  wenigstens  nicht  beachtet  und  daher  unrichtig  behandelt 
wird.  Zahllose  Fälle  dieser  Art  segeln  unter  der  Flagge  der 
„Pleurodynie“,  Pleuritis  u.  a.  Die  Diagnose  ist  gar  nicht  schwer 
zu  stellen : Hat  man  zentrale  Ursachen,  wie  Wirbelerkrankungen, 
Entzündungen  der  Spinalhäute  des  Rückenmarks,  Tabes  dor- 
salis,  Aneurismen  und  Lungen-  und  Brustfellkrankheiten  durch 
genaue  Untersuchung  ausgeschlossen,  kommt  man  der  Inter- 
kostalneuralgie oder  auch  dem  Interkostalmuskelrheumatismus, 
die  sich  nicht  selten  vergesellschaften,  schon  näher.  Man  achte 
jetzt  auf  Verlauf  der  Schmerzen,  die  gewöhnlich  sich  in  einem 
Interkostalraum  verfolgen  lassen,  und  besonders  auf  die  Druck- 
punkte. Ein  erster  ist  zu  finden  dicht  neben  der  Wirbelsäule 
nach  außen  vom  Dornfortsatz,  ein  zweiter  etwa  in  der  Axillar- 
lmie,  da  wo  der  Ramus  perforans  lateralis  an  die  Oberfläche 
kommt,  der  dritte  an  der  Durchtrittsstelle  des  Ramus  anterior 
neben  dem  Sternum  oder  seitlich  von  der  abdominalen  Mittel- 
linie. 
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Nicht  immer  sind  sämtliche  Druckpunkte  schmerzhaft,  doch 
gibt  der  Kranke  den  einen  oder  anderen  schon  von  selbst  an, 
da  er  bei  gewissen  Bewegungen  oder  auch  beim  Atmen  hier 
Schmerzen  empfindet.  Gerade  die  Atembehinderung  führt  oft 
fälschlich  zur  Diagnose  „Pleuritis“. 

Eine  Abart  der  Interkostalneuralgie,  aber  ganz  selbständig 
auf  tretend  ist  die  Neuralgia  Mammae,  über  die  ich  früher 
ausführlich  in  einer  Festschrift  zu  Fritschs  25jährigem  Redak- 
tionsjubiläum des  Zentralblattes  für  Gynaekologie  (Verlag  Breit- 
kopf & Härtel,  Leipzig)  berichtet  habe.  Damals  kannte  ich  die 
Vibrationsmassage  noch  nicht,  würde  sie  aber  jetzt  auch  hierbei 
versuchen. 

Bei  der  Interkostalneuralgie  also  feiert  die  Vibrationsmas- 
sage Triumphe,  und  es  gelingt  oft  in  relativ  kurzer  Zeit,  auch 
veraltete  Fälle  zu  heilen. 

Man  massiert  mit  einer  weichen  Pelotte  zunächst  die 
Schmerzpunkte  und  streicht  dann  im  Verlauf  des  erkrankten 
Nerven  weiter.  Dauer  6 — 8 Minuten. 

Frau  Pf.,  29  Jahre,  leidet  seit  etwa  einem  Jahre  an  Brust- 
schmerzen, die  im  sechsten  Interkostalraum  rechts  typisch  sich 
von  der  Wirbelsäule  bis  vorn  unter  die  Brust  erstrecken.  Druck- 
punkt hinten  und  in  der  Axillar linie.  Pat.  hat  schon  alles  Mög- 
liche ohne  Erfolg  versucht,  wird  zuerst  elektrisch  behandelt, 
worauf  die  Schmerzen  zwar  verschwinden,  aber  nach  einer  Reise 
in  geringerem  Maße  wiederkehren.  Jetzt  Vibrationsmassage 
etwa  zwölfmal;  die  Schmerzen  bleiben  verschwunden. 

Privatdozent  R.  E.,  30  Jahre  alt,  klagt  seit  Jahresfrist  übci 
Schmerzen  in  der  rechten  Rückenseite,  die  sich  bei  gewissen 
Bewegungen  verstärken;  sie  sollen  nach  einem  Verdrehen  des 
Körpers  im  Bett  aufgetreten  sein.  Deutliche  Druckpunkte 
neben  der  Wirbelsäule  und  in  der  hinteren  Axillarlinie  im 
achten  Interkostalraum.  Zwölf  Vibrationen  auf  den  Diuck- 
punkten  und  im  Verlauf  des  Interkostalnerven  bessern  die 
Schmerzen  erheblich;  Pat.  muß  dann  leider  verreisen,  erzählt 
aber  nach  seiner  Wiederkehr,  daß  die  Schmerzen  allmählich 
verschwunden  und  nicht  wiedergekehrt  seien. 

Frau  D.  aus  Wittekind,  34  Jahre,  anämisch,  hat  seit  etwa 
H Jahren  Interkostalschmerzen,  die  in  wechselnder  Stärke 
auf  treten  und  sehr  lästig  sind.  Kein  Mittel  war  imstande 
gewesen,  sie  zum  Verschwinden  zu  bringen.  Anwendung  des  gal- 
vanischen Stromes  und  der  faradischen  Bürste  brachten  nur 
vorübergehend  Erfolg,  deshalb  nach  Ablauf  von  sechs  Wochen 
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Vibrationsmassage : acht  Sitzungen  genügen,  um  die  Schmerzen 
so  zu  bessern,  daß  Pat.  zufrieden  ist. 

Frau  A.  B.,  Gravida  in  vier  Monaten,  leidet  an  Interkostal- 
neuralgie, ist  vom  Kassenarzt  längere  Zeit  ohne  Erfolg  behandelt. 
Nach  drei  Vibrationsmassagen  Schmerzen  beseitigt. 

Frau  von  G.,  32  Jahre,  leidet  seit  einem  Vierteljahre  an 
linksseitiger  Interkostalneuralgie  mit  typischen  Druckpunkten, 
und  verschleppter  Bronchitis.  Sie  ist  in  ihrer  Heimat  schon  mit 
allerlei  Mitteln  ohne  Erfolg  behandelt  worden  und  kann  zurzeit 
infolge  der  Schmerzen  keine  Nacht  schlafen.  Galvanisieren  und 
der  faradische  Pinsel  schaffen  Erleichterung,  doch  macht  die 
Besserung  nach  fünf  Sitzungen  keine  Fortschritte  mehr;  deshalb 
Vibrationsmassage.  Nach  fünfmaliger  Erschütterung  sind  die 
Schmerzen  völlig  weg,  es  wird  aber  zur  Vorsorge  noch  viermal 
weiter  vibriert.  Pat.  ist  gesund  geblieben. 

Herr  Buchhalter  H.,  56  Jahre,  klagt  seit  14  Tagen  über 
Schmerzen  in  der  linken  Brustseite,  besonders  in  der  Partie 
des  Pectoralis  major  und  der  Skapulargegend,  die  er  mit  Pflaster, 
Einreiben,  Farad’sation  vergeblich  behandelt  hat.  Die  Schmer- 
zen raubten  ihm  den  Schlaf  und  machten  ihn  unfähig  zur  Arbeit. 
Lactophenin  und  Aspirin  brachten  keine  Besserung.  Schon 
nach  der  ersten  Vibration  mit  der  Rolle  fühlte  er  sich  erleich- 
tert, nach  sechsmaliger  Anwendung  sind  die  Schmerzen  ver- 
schwunden . 

Ob  sie  mehr  neuralgischer  Natur,  ob  muskelrheumatischen 
Ursprungs  waren,  mußte  unentschieden  bleiben,  Druckpunkte 
waren  vorhanden. 

So  gelang  es  mir  gerade  bei  dieser  Neuralgie,  zahlreiche 
Patienten  von  ihren  unbequemen  Beschwerden  zu  befreien. 

Über  die  Ätiologie  und  Symptome  der  Ischias  brauche 
ich  keine  ausführliche  Beschreibung  zu  geben;  sie  ist  wohl  mit 
die  häufigste  Neuralgie  und  leicht  zu  diagnostizieren.  Man  muß 
nur  daran  denken,  daß  ein  zentraler  Ursprung  möglich  ist  und 
daß  eine  Druckwirkung  im  Becken  in  Frage  kommt.  Bei 
Frauen  darf  man  in  hartnäckigen  Fällen  jedenfalls  die  gynä- 
kologische Untersuchung  nicht  versäumen,  denn  ich  habe  schon 
manchen  Tumor  im  Becken,  manches  Exsudat  gesehen,  welches 
dem  Arzt,  welcher  Ischias  angenommen  hatte,  entgangen  war. 

Bei  der  Ischias  habe  ich  mit  Vorliebe  Antipyrininjektionen 
(0,5  pro  dosi),  und  zwar  sechs  hintereinander,  je  eine  täglich 
im  Verlauf  des  schmerzhaften  Nerven  gemacht,  so  tief,  daß°  das 
Mittel  direkt  in  die  Nähe  desselben  gelangte. 

Witthauer,  Lehrbuch  der  Vibrationsmassage.  7 
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Halfen  diese  Einspritzungen  nicht  oder  hatte  man  irgend 
eine  Kontraindikation  gegen  sie  zu  berücksichtigen,  dann  wurde 
galvanisiert,  faradisiert  und  massiert.  Die  Vibrationsmassage 
eignet  sich  besonders  für  alte  Fälle  — und  die  sind  gerade  hier 
sehr  zahlreich  — , bei  welchen  man  Verdickungen  der  Nerven- 
scheide annehmen  oder  durch  Abtasten  nachweisen  kann,  oder 
Blutstauungen  in  derselben  und  ihrer  Umgebung  vermuten 
darf.  Elektrizität  ist  dann  gewöhnlich  erfolglos,  Handmassage 
z.  B.  bei  fetten  und  sehr  muskulösen  Leuten  nicht  wirksam 
genug,  Vibrationsmassage  wirkt  besser  in  die  Tiefe  und  ist  für 
Ärzte  und  Patienten  weniger  mühsam. 

Man  massiert  mit  weicher  Platte,  Kugel  oder  Rolle  im  Ver- 
lauf des  Nerven  von  unten  nach  oben,  mit  besonderer  Berück- 
sichtigung der  Druckpunkte,  zuerst  zart,  dann  energischer  6 bis 
8 bis  10  Minuten  lang,  erst  täglich,  dann  seltener.  Warme 
Bäder  mit  nachfolgender  kalter  Dusche  des  kranken  Beines 
unterstützen  den  Erfolg. 

Frl.  G.,  45  Jahre,  aus  Merseburg,  leidet  seit  sechs  Monaten 
an  Ischias  und  ist  mit  allen  möglichen  Mitteln  ohne  Erfolg  be- 
handelt worden.  Sie  zeigt  Druckpunkte  im  Glutaeus,  am  Knie 
und  am  Fußknöchel,  kann  vor  Schmerzen  in  der  Nacht  nicht 
schlafen  und  geht  so  hinkend  mit  skoliotischer  Haltung,  als  ob 
sie  Coxitis  hätte.  Auf  Antipyrininjektionen  geringe  Besserung; 
nach  10  Variationen  sind  die  Schmerzen  nur  noch  gering,  das 
Gehen  freier,  besonders  direkt  nach  der  Massage  ganz  schmerz- 
los. Pat.  ist  mit  dem  Erfolg  sehr  zufrieden. 

Frl.  R.,  69  Jahre  alt.  Alte,  jahrelang  bestehende  Ischias, 
erschwerte  Beweglichkeit,  Schwere  im  Bein.  Vibration  mit 
Platte  und  Rolle  beseitigt  nicht  völlig  die  Schmerzen,  schafft 
aber  sichtlich  Erleichterung,  die  auch  anhält. 

Selbst  in  diesem  ganz  veralteten  Fall  war  der  Erfolg  be- 
friedigend. Einmal  behandelte  ich  auch  eine  Neuralgia 
lumbo-abdominalis,  die  sich  schließlich  bis  zu  den  äußeren 
Genitalien  erstreckte. 

Frl.  B.,  46  Jahre,  aus  Cöthen,  klagt  seit  Monaten  über 
Schmerzen,  die  vom  rechten  Hypogastrium  zum  Mons  'S  eneris, 
sogar  in  das  rechte  Labium  ausstrahlen.  Genitalien  schon 
klimakterisch  verändert,  nichts  Abnormes.  Allgemeine  Anämie, 
Neurasthenie,  nervöse  Dyspepsie  und  Schlaflosigkeit.  Da  es 
sich  um  Neuralgie,  vielleicht  mit  Verkürzung  des  vesicoutermen 
Bindegewebes  infolge  der  beginnenden  Rückbildung  des  Uterus 
handelt,  wird  außer  Allgemeinbehandlung  auch  massiert. 
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Wesentliche  Besserung  nach  14  Tagen.  Die  Schmerzen  sind 
nach  spaterer  Aussage  der  Pat.  dauernd  veischwunden  ge 

blieben.  . 

Schließlich  möchte  ich  die  Vibrationsmassage  noch  bei 
der  Coccygodynie  warm  empfehlen.  Dieser  sehr  schmerz- 
haften und  für  die  Patienten  überaus  lästigen  Neuralgie 
liegt  oft  eine  Erkrankung  des  Plexus  coccygens  zu  Grunde. 
Nach  Traumen  muß  man  allerdings  stets  durch  genaue  Rektal- 
untersuchung eine  Lage  Veränderung  bzw.  Fraktur  des  Steiß- 
beins ausschließen. 

Ich  behandelte  eine  Dame  von  38  Jahren,  die  sich  außer 
eines  nicht  sehr  heftigen  Stoßes  keines  Traumas  erinnern  konnte. 
Sie  war  sehr  fett,  aber  neurasthenisch  und  litt,  ihrer  Beschreibung 
nach,  an  nächtlichen  epileptischen  Anfällen;  vielleicht  hatte 
sie  sich  bei  einem  solchen  eine  Quetschung  des  Steißbeins 
zugezogen,  eine  Verletzung  oder  Lageveränderung  desselben 
war  nicht  nachzuweisen.  Sie  leidet  seit  etwa  6 Wochen  an 
Schmerzen,  die  in  den  letzten  8 Tagen  so  zugenommen  haben, 
daß  Pat.  kaum  sitzen  kann. 

Ich  erschütterte  mit  einer  kleinen,  weichen  Pelotte  die 
Steißbeingegend  täglich  4 — 5 Minuten  lang  und  hatte  die 
Freude,  nach  10  Sitzungen  die  Patientin  völlig  schmerzfrei 
entlassen  zu  können. 

Über  Gelenkneurosen  fehlt  mir  die  Erfahrung,  so  daß 
ich  diese  in  mancher  Beziehung  nicht  klar  gestellte  Krankheit 
hier  übergehe.  » 


9.  Krankheiten  des  Bewegungsapparates. 

Erkrankungen  der  Muskeln  waren  wohl  mit  zuerst  Gegen- 
stand der  Mechanotherapie.  Steifheit  und  Schlaffheit  nach 
Ruhigstellung  verletzter  Glieder  waren  die  ersten  Ob- 
jekte, zumal  die  Muskeln  ihrer  meist  oberflächlichen  Lage 
nach  dieser  Behandlung  am  besten  zugänglich  waien;  leider 
ist  man  erst  in  den  letzten  Jahren  dazu  übergegangen,  die 
Massage  und  Gymnastik  schon  relativ  frühzeitig  anzuwenden. 
Als  ich  Assistent  war,  ging  die  Schwierigkeit  erst  los,  wenn  der 
Verletzte  aus  dem  wochenlang  liegen  gebliebenen  Gipsverband 
herauskam  und  noch  manche  Woche  verging,  ehe  er  sein  ge- 
brochenes Glied  wieder  bewegen  konnte,  und  manch  einer 
blieb  zeitlebens  steif,  weil  die  Muskeln  fettig  degeneriert  zu- 
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gründe  gegangen  waren.  Jetzt  wird  frühzeitig  mit  der  Massage 
begonnen,  und  zwar  wird  liier  in  den  eisten  Wochen  die  zarter 
individualisierbare  Hanchnassage  den  Vorzug  verdienen.  Ist 
die  Feinarbeit  beendet,  kann  mit  Erfolg  die  Vibrationsmassage 
mit  Rolle  oder  Pelotte  verwendet  werden. 

Ist  Muskelatrophie  aus  anderer  Ursache,  z.  B.  nach 
abgelaufenen  Gelenkleiden,  Apoplexie,  Kinderlähmung,  ent- 
standen, kann  die  Erschütterungsmassage  ausgiebig  zur  Unter- 
stützung der  Handmassage  herangezogen  werden. 

Am  dankbarsten  ist  ihre  Anwendung  bei  Muskel- 
zerrungen, die  ja  sehr  häufig  mit  Zerreißung  einzelner  Muskel- 
fasern verbunden  sind.  Hier  bilden  sich  kleinere  oder  größere 
Blutaustritte,  deren  rasche  Resorption  das  Ziel  der  Behandlung 
sein  muß.  Leider  kommen  die  meisten  Patiencen  nicht  frisch 
zum  Arzt,  und  je  eher  nach  der  Verletzung  die  Massage  be- 
gonnen wird,  desto  rascher  bringt  sie  Erfolg. 

Das  drastischste  Beispiel  ist  der  sog.  Hexenschuß, 
Lumbago,  der  allerdings  auch  rheumatischen  Ursprungs 
sein  kann. 

Ein  Prof.  W.  hatte  vor  14  Tagen  bei  einer  heftigen  Bewegung 
den  bekannten  blitzartig  eingetretenen  Schmerz  im  unteren 
Teil  des  Rückens  gespürt  und  sich  mit  Aspirin  und  Einreibungen 
behandelt.  Der  gröbste  Schmerz  war  allmählich  verschwunden, 
aber  die  sehr  hinderliche  Steifheit  war  geblieben.  Fara- 
disation  mit  der  Rolle  half  nicht  viel,  aber  nach  der  ersten 
Erschütterungsmassage  mit  der  Rolle  fühlte  er  sich  sehr  er- 
leichtert; nach  drei  Sitzungen  waren  die  Schmerzen  fast  ver- 
schwunden und  er  blieb  weg.  Nach  ötägiger  Pause  kamen 
sie  in  geringem  Maß  wieder  und  wurden  dann  in  zwei  weiteren 
Sitzungen  endgültig  beseitigt. 

Beginnt  man  gleich  nach  Beginn  der  Schmerzen  mit  der 
Massage,  gelingt  es  sicher,  sie  in  ganz  kurzer  Zeit  zu  beseitigen. 

Auch  die  Quetschungen  der  Muskeln  bilden  ein  gutes 
Objekt  für  die  mechanische  Behandlung,  denn  auch  hier  sind 
es  in  erster  Linie  die  Blutextravasate,  welche  die  Schmerzen 
her  vorrufen. 

Frau  Sekretär  R.,  33  Jahre,  aus  Halle,  ist  von  der  Leiter 
gestürzt  und  hat  sich  eine  Quetschung  der  rechten  unteren 
Rückenmuskeln  zugezogen,  welche  ihr  starke  Schmerzen  be- 
reitet. Umschläge,  Einreibungen,  Aspirin  ohne  Erfolg;  Pat. 
kann  nur  mühsam  gehen.  Nach  8 täglichen,  später  selteneren 
Vibrationsmassagen  der  Muskeln  bis  zum  Becken  hinab  sind 


Krankheiten  des  Bewegungsapparates.  101 

die  Schmerzen  langsam  soweit  gebessert,  daß  Flau  R.  nicht 
mehr  dadurch  gestört  und  in  ihrer  Hausarbeit  beeinträchtigt 

wird. 

Frau  Direktor  J.,  42  Jahre  alt,  hat  eine  Quetschung  der 
linken  Rippenseite  erlitten  und  klagt  über  starke  Schmerzen, 
die  Einreibungen  nicht  weichen  wollen.  Nach  5 Vibrationen 
sind  die  Schmerzen  verschwunden. 

Eine  ebenso  häufige  wie  in  ihrer  Entstehung  unklare 
Krankheit  ist  der  Muskelrheumatismus.  Ewer  sagt  über 
seine  Ätiologie:  Durch  Erkältung  oder  durch  „nicht  zu  er- 
gründende Ursachen,  die  man  in  die  Atmosphäre  verlegt  , 
tritt  eine  Stauung  in  den  abführenden  Gefäßen  ein,  das  Herz 
drückt  das  arterielle  Blut  ohne  Aufhören  weiter  in  die  Teile 
hinein,  und  da  der  Abfluß  gehemmt  ist,  tritt  Blutwasser  durch 
die  unendlich  feinen  Wandungen  der  zuführenden  Gefäße  hin- 
durch in  die  Gewebe.  Durch  die  plötzliche  Volumszunahme 
werden  die  feinen  Nervenendigungen  gedrückt;  daher  der 
heftige  Schmerz,  der  um  so  größer  ist,  je  weniger  die  betreffenden 
Teile  ausweichen  können,  je  fester  die  Faszien  die  Muskeln 
überziehen,  und  der  sich  bei  jeder  Bewegung  steigert,  weil 
diese  die  Spannung  vergrößert  und  damit  den  Druck  auf  die 
N er venendigungen  verstärkt . ‘ ‘ 

Wenn  diese  Erklärung  stimmt,  versteht  man,  daß  es  un- 
richtig ist,  solche  Kranke  ins  Bett  zu  legen,  es  müßte  denn 
sein,  daß  sie  gar  nicht  imstande  sind,  sich  zu  bewegen  oder 
aufrecht  zu  erhalten.  Ganz  unrichtig  ist  die  Ruhe  jedenfalls 
in  den  sehr  häufigen  Fällen,  bei  welchen  nur  einzelne  Muskel- 
gruppen erkrankt  sind.  Es  ist  klar,  daß  Massage  und  Gym- 
nastik hier  besseres  leisten  werden,  als  Arzneimittel,  die  bei 
ausgedehnter  Erkrankung  für  die  erste  Zeit  allerdings  nicht 
zu  entbehren  sind.  Ich  bevorzuge  das  Aspirin. 

Bei  lokalem  Sitz  des  Rheumatismus  in  einzelnen  Muskel- 
gruppen erzielt  man  mit  der  Mechanotherapie  die  besten  Re- 
sultate. Ein  Kranker  mit  Lumbago  rheumat.,  der  steif  und. 
mit  schmerzlichem  Gesichtsausdruck  ins  Zimmer  kommt,  ver- 
läßt dasselbe  nach  Massage  und.  Gymnastik  beweglich  und 
außerordentlich  befriedigt,  wenn  auch  der  Erfolg  vielleicht 
zunächst  nur  stundenlang  anhält. 

Man  beginnt  mit  leicht  streichenden  Bewegungen  der 
vibrierenden  weichen  Platte  oder  Kugel;  hat  die  Empfindlich- 
keit nachgelassen,  nimmt  man  die  Rolle.  Vibration  rasch, 
6 — 10  Minuten,  dann  Gymnastik. 
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Beim  chronischen  Muskelrheumatismus  ist  natürlich 
die  Massage  erst  recht  am  Platz,  besonders  wenn  Verdickungen, 
Knötchen,  Schwielen  festzustellen  sind.  Es  empfiehlt  sich, 
zuerst  durch  Handmassage  oder  tastendes  Streichen  mit  der 
weichen  Platte  die  Diagnose  zu  sichern. 

Es  ist  gewiß,  daß  viele  undefinierbare  Schmerzen  als 
durch  Rheumatismus  verursacht  angesehen  werden  müssen, 
und  man  soll  jedenfalls  in  zweifelhaften  Fällen  daran  denken 
und  nach  eventuellen  Muskel  Veränderungen  forschen.  Ich  sah 
ein  22jähriges  Fräulein,  die  über  starke,  wechselnde  Schmerzen 
,,im  Leib“  klagte  und  vermeinte,  ein  Darm-  oder  Unterleibs- 
leiden zu  haben.  Da  schon  der  geringste  Druck  der  Bauch- 
clecken  schmerzhalt  empfunden  wurde,  während  vorsichtiges 
tieferes  Eindrücken  weniger  Schmerz  bereitete,  und  da  auch 
das  Erheben  der  Bauchdecken  sehr  schmerzhaft  war,  stellte 
ich  die  Diagnose  „Rheumatismus  der  Bauchmuskeln“  und 
beseitigte  durch  6 Vibrationen  die  schon  längere  Zeit  bestandene 
Affektion  dauernd.  Natürlich  muß  eine  sehr  sorgfältige  Unter- 
suchung unangenehmen  Täuschungen  Vorbeugen  und  eine 
genaue  Anamnese  erhoben  werden.  Fieber  würde  die  Massage 
kontraindizieren,  auch  da,  wo  eine  Myositis  in  Frage  käme, 
soll  man  lieber  abwarten.  Gegen'  Muskelkrämpfe  kann 
zarte,  langsame  Erschütterung  versucht  werden. 

Außerordentlich  wirksam  ist  die  Vibration  bei  Muskel- 
paresen der  Schließmuskeln;  ich  erwähnte  schon  früher 
die  Anwendung  bei  Schwäche  des  Sphinkter  vesicae,  jetzt  will 
ich  einen  Fall  von  solchen  des  Sphinkter  ani  anführen. 

Frl.  W.,  28  Jahre,  Hysterica,  ist  wegen  Periproktitis  vor 
8 Wochen  operiert  worden,  kann  seitdem  den  Stuhlgang  schlecht 
halten.  Man  fühlt  im  Sphinkter  ani  nach  vorn  deutlich  ein 
Klaffen  der  Muskelenden;  völliger  Schluß  des  Anus  nicht 
möglich.  Geringer  Schleimhautprolaps.  Vibrationen  mit  dem 
Zapfen  erzielen  deutliche  Besserung.  Pat.  muß  wegen  einer 
Reise  die  Behandlung  abbrechen,  erzählt  aber  später,  daß  sie 
sich  jetzt  in  einem  ganz  erträglichen  Zustand  befände  und 
keine  Unannehmlichkeiten  mehr  habe. 

Ähnliche  Fälle  sind  gar  nicht  selten.  Ich  habe  schon  ver- 
schiedene Male  Frauen,  die  nach  Naht  kompletter  Dammrisse 
oder  nach  Dammplastiken,  welche  zwar  oberflächlich  gut  ver- 
heilt waren,  aber  ein  Klaffen  des  Sphinkters  in  der  Tiefe  er- 
kennen ließen,  ihre  Kontinenz  nicht  erlangt  hatten.  Sie  sind 
dar  über  natürlich  sehr  unglücklich  und  zu  einer  neuen  Operation 
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nicht  leicht  zu  bewegen.  Hier  würde  ich  jetzt  stets  erst  die 
Vibrationsmassage  versuchen,  die  selbstredend  die  nicht  ver- 
heilten Sphinkterenden  nicht  zusammenbringt,  wohl  aber  den 
Schließmuskel  so  kräftigt,  daß  er  die  Funktion  des  fehlenden 
Ringstückes  durch  Energie  des  übrigen  Teiles  ersetzt. 

Man  schiebt  den  geölten  Bolzen  in  das  Rektum  bei  Bauch- 
lage der  Patientin  ein  und  vibriert  zuerst  schnell,  dann  langsam, 
dann  wieder  schnell,  im  Anfang  3,  später  bis  6 Minuten,  nicht 
zu  kräftig,  damit  die  Darmschleimhaut  nicht  gereizt  wird. 

Bei  Erkrankungen  der  Sehnen  halte  ich  die  Vibrations- 
massage nur  im  chronischen  Stadium  für  angebiacht,  auch 
bei  chronischen  Schleimbeutelentzündungen  nicht  zu 
hohen  Grades  würde  ich  sie  versuchen! 

Zur  Behandlung  der  Gelenkerkrankungen  ist  die  An- 
wendung der  Vibrationsmassage  in  Verbindung  mit  der  Hand- 
massage oder  auch  ohne  diese  indiziert.  Daß  frische  ent- 
zündliche Affektionen  oberflächlicher  Gelenke  durch  sie  günstig 
beeinflußt  werden  können,  beweist  folgende  Patientin. 

Frau  Direktor  G.  aus  Halle,  27  Jahre,  ganz  gesunde  Frau, 
spürt  seit  14  Tagen  Schmerzen  und  knarrende  Empfindungen 
im  linken  Kiefergelenk,  die  nach  und  nach  sich  so  verstärken, 
daß  Pat.  jetzt  die  Zahnreihen  kaum  1 cm  auseinander  bringt. 
Beim  Kauen  fühlt  der  aufgelegte  Finger  ein  deutliches  Knacken, 
das  Kauen  ist  ziemlich  schmerzhaft.  Einreibungen  mit  Jod- 
kalisalbe ohne  Erfolg,  deshalb  nach  5 Tagen  Vibrationsmassage 
mit  kleiner,  weicher  Pelotte  bis  5 Minuten  lang.  Schon  nach 
der  ersten  Sitzung  konnte  Pat.  den  Mund  etwas  weiter  öffnen, 
doch  hielt  der  Erfolg  natürlich  noch  nicht  an;  nach  12tägigen, 
später  selteneren  Vibrationen  war  völlige  dauernde  Heilung 
erzielt. 

Angebracht  ist  die  Erschütterungsmassage  in  nicht  zu 
frischen  Fällen  akuter,  nicht  eitriger  Synovitis  und  bei  chro- 
nischer Synovitis,  besonders  der  oberflächlich  liegenden, 
nicht  mit  dicken  Muskelmassen  bedeckten  Gelenke.  Bei 
akuten  Prozessen  wird  die  Massage  mit  der  weichen  Platte 
da  ausgeführt,  wo  das  Gelenk  leicht  zugänglich  ist,  und  dann 
werden  mit  streichenden  Bewegungen  die  Weichteile  oberhalb 
kräftiger  erschüttert , um  erstens  die  Lymphbahnen  freizu- 
machen und  so  die  Resorption  zu  erleichtern,  und  zweitens  die 
Muskeln  zu  kräftigen,  welche  durch  die  vorhergegangene  Ruhe 
schlaff  geworden  sind.  Passive  Bewegungen  und  ein  Kom- 
pressionsverband mit  einer  elastischen  Binde  beschließen  die 
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Sitzung,  über  Nacht  kann  ein  Prießnitzscher  Umschlag  an- 
gelegt werden. 

Bei  chronischem  Hydrops  der  Gelenke  empfiehlt  es 
sich,  bei  starkem  Erguß  die  Flüssigkeit  erst  durch  Punktion  zu 
entleeren  und  eventuell  danach  kleine  Mengen  Jodtinktur  ein- 
zuspritzen. Die  danach  eintretende  reaktive  Entzündung  wird 
mit  Prießnitzumschlägen  gelindert  und  nach  Ablauf  dieser 
die  Massage  begonnen;  sie  muß  kräftig  und  nicht  zu  kurze  Zeit 
gemacht  werden  und  besonders  auch  a,uf  die  verdickten  Kapsel- 
teile einzuwirken  versuchen. 

Scheut  der  Patient  die  Punktion  des  Gelenkes,  kann 
Hand-  und  Zittermassage  kräftig  versucht  werden;  nach  der 
Sitzung  ist  ein  Kompressionsverband  zu  machen.  Im  günstigsten 
Fall  ist  die  Behandlung  eine  langwierige  und  gerade  in  diesen 
Fällen  muß  dem  Steifwerden  durch  Gymnastik  und  der  Muskel- 
atrophie durch  Massage  vorgebeugt  werden.  Dies  gilt  be- 
sonders für  das  Kniegelenk. 

Beim  akuten  Gelenkrheumatismus  ist  im  allgemeinen 
die  Massage  nicht  angezeigt;  nach  Ablauf  desselben  kann  sie 
mit  leichten  Vibrationen  auf  das  Gelenk  selbst,  mit  kräftigeren 
auf  die  Muskeln  angewandt  werden.  Beim  chronischen 
Gelenkrheumatismus  ist  sie  von  großer  Wirksamkeit; 
Bäder,  Douschen,  Umschläge  beschleunigen  den  Erfolg. 

Bei  tuberkulösen,  gonorrhoischen  (frischen!),  syphi- 
litischen Arthritiden  darf  nicht  massiert  werden. 

In  der  durch  die  verschiedensten  Ursachen  herbeigeführten 
Gelenksteifigkeit  ist  Gymnastik  die  Hauptsache  (besonders 
Pendelapparate!),  die  Vibrationsmassage  soll  nur  auf  Kapsel- 
verdickungen und  zur  Massage  der  Muskulatur  verwandt  werden. 
Letztere  ist  auch  recht  angebracht  bei  habituellen  Rück- 
gratsverkrümmungen. 

Nach  Verletzungen  der  Gelenke,  Distorsionen  und 
Luxationen  kann  man  von  den  Vibrationen  in  derselben 
Weise,  wie  von  der  Handmassage  Gebrauch  machen  zur  Re- 
sorption von  Blutextravasaten  und  zur  Kräftigung  der  Muskeln 
besonders  dann,  wenn  sie,  wie  noch  vielfach  üblich,  viel  zu 
lange  mit  Umschlägen  und  Ruhigstellung  behandelt  worden 
waren.  Frische  Distorsionen  sollen  sobald  wie  möglich  mit 
der  Hand  oder  mit  den  in  Vibration  gesetzten  Fingern  massiert 
werden . 

Ein  gewaltiger  Umschwung  ist  in  den  letzten  Jahren,  wie 
ich  schon  hervorhob,  in  der  Behandlung  der  Knochenbrüche 
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vor  sich  gegangen.  Die  Knochenend.en  werden  ruhig  gestellt, 
Gelenke  und  Muskeln  möglichst  frühzeitig  bewegt.  Auch  hier 
kann  Vibrationsmassage  viel  nützen. 

Ich  will  nur  kurz  die  Behandlung  der  Patellarfrakturen 
erwähnen.  Übersteigt  die  Diastase  der  Bruchenden  3 cm,  ist 
eine  ossale  Vereinigung  in  irgend  einer  Weise  anzustreben,  in 
allen  anderen  Fällen  kann  man  nach  der  jetzt  herrschenden 
Anschauung  darauf  verzichten  und  sich  auf  die  fibröse  Ver- 
einigung der  Knochenenden  verlassen.  Massage  zur  Resorption 
des  Blutergusses  und  zur  Kräftigung  der  Muskeln,  besonders 
der  Quadriceps  femoris,  ist  viel  richtiger.  Sie  wird  gemacht 
gleich  vom  ersten  Tag,  während  man  das  obere  Bruchende 
bei  der  Massage  mit  der  Hand  nach  unten  drängt  (zu m Busch- 
Lond.on),  oder  vom  5. — 6.  Tage  ab  (Tilanus  und  Mezger). 
zum  Busch  läßt  die  Kranken  schon  am  2.  Tag  mit  Flanell- 
binde an  Krücken  gehen,  Tilanus  und  Mezger  von  der  3.  Woche 
an.  Die  Zittermassage  ist  weniger  für  den  Bluterguß  im  Gelenk, 
als  für  die  Muskulatur  geeignet. 

Auch  Olecranon-  und.  Gelenkbrüche  werden  in  ähnlicher 
Weise  behandelt.  Eigene  Erfahrungen  stehen  mir  hier  nicht 
zu  Gebote. 


10.  Hautkrankheiten. 

Auch  in  diesem  Kapitel  muß  ich  mich  zumeist  auf  die 
Erfahrungen  anderer  Autoren  beziehen  und  erwähne  nur  die 
Affektionen,  deren  Behandlung  mit  Massage  mir  nicht  zu  ge- 
künstelt erscheint. 

Nach  Ewer  hat  Murray  bei  Prurigo  als  erster  die  Mas- 
sage mit  Erfolg  angewendet,  später  bestätigte  Hatschek 
in  Wien  die  Erfolge.  Es  wurden  ziemlich  kräftige  Druck- 
streichungen gemacht,  die  an  den  dem  Rumpf  anliegenden 
Extremitätenteilen  begannen  und  zu  den  peripheren  Enden 
fortschritten.  Die  Dauer  betrug  anfangs  10 — 15,  später 
3—5  Minuten  pro  Extremität.  Wenn  auch  nach  dem  Aus- 
setzen Rezidive  auftraten,  so  genügte  eine  energische,  kurz 
andauernde  Massage,  die  von  den  Patienten  selbst  ausgeführt 
wurde,  um  die  peinlichen  Symptome  der  Krankheit  in 
Schranken  zu  halten. 
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Es  liegt  auf  der  Hand,  daß  die  Vibrationsmassage  mit 
dem  weichen  Ansatz  liier  gewiß  mindestens  ebenso  gut  und 
müheloser  verwandt  werden  kann. 

Dasselbe  wird  der  Fall  sein  bei  den  Ödemen,  die  auf 
lokaler  Blutstauung,  nicht  auf  Erkrankungen  innerer  Organe 
beruhen,  z.  B.  bei  den  Knöchelödemen  kann  die  Massage  die 
Zirkulation  beschleunigen  und  so  die  Schwellungen  beseitigen, 
doch  wird  beim  Vorhandensein  von  Varicen  wegen  der  Embolie- 
gefahr Vorsicht  geboten  sein.  Man  erschüttert  nicht  nur  die 
geschwollene  Stelle,  sondern  den  Unterschenkel  bzw.  die  Wade 
bis  zum  Knie  hinauf  mit  Kugel,  weicher  Pelotte  oder  Rolle. 

Aus  den  Angaben  im  physiologischen  Kapitel  dieses  Buches 
geht  hervor,  daß  auch  bei  der  Sklerodermie,  die  mit  Atrophie 
der  Haut  und  des  Unterhautbindegewebes  einhergeht,  die 
Vibrationsmassage  angezeigfc  ist.  Die  Haut  wird  nach  Lassar 
mit  stärkerer  Salizylsalbe  eingefettet. 

Eines  Versuches  wert  ist  die  Zittermassage  aus  den  gleichen 
Erwägungen  auch  bei  d.er  Elephantiasis,  welche  die  meisten 
Autoren  auf  Blut-  und  Lymphstauung  zurückführen,  v.  Hebra 
kombinierte  die  Massage  mit  Kompressions  verbänden. 

Volk  mann  berichtete,  daßer  zahlreicheFettgeschwülste 
in  der  Haut  des  Oberschenkels  eines  jungen  Mädchens  durch 
kräftige  Knetungen  zerdrückt  und  zum  Verschwinden  gebracht 
habe.  Ewer  behandelte  daraufhin  einen  Kranken,  dem  schon 
operativ  eine  Lipommasse  von  26  Pfund  und  mehrere  kleine 
im  Gesamtgewicht  von  6 Pfund  entfernt  worden  waren,  und 
der  neue  Lipome  auf  dem  Pectoralis  (14  cm  breit,  15  cm  lang), 
auf  dem  Schulterblatt  (24  cm  lang,  20  cm  breit),  beide  4 cm 
dick  und  am  Arm  mehrere  faustgroße  bekommen  hatte,  mit 
Massage  so  erfolgreich,  daß  die  Geschwülste  bis  auf  unbedeutende 
Reste  der  am  Rücken  befindlichen  verschwanden. 

Hier  kann  nun  die  Vibrationsmassage  sicherlich  auch 
glänzende  Resultate  erzielen,  denn  auch  meine  Erfahrung 
lehrte  mich,  daß  nach  Erschütterungen  der  mit  dickem 
Pannikulus  versehenen  Hautstellen  z.  B.  bei  der  Bauchmassage 
das  Fett  in  für  die  Patienten  sehr  angenehm  merkbarem  Grad 
abnahm.  Ich  kann  sie  deshalb  eigens  zu  diesem  Zweck  bestens 
empfehlen. 

So  behandelte  ich  einen  Herrn,  der  an  einer  chronischen 
Myocarditis  litt  und  nach  erheblicher  Zunahme  des  Fettes  in 
seinen  Bauchdecken  eine  bedeutende  Erschwerung  der  Atmung 
empfand,  „er  konnte  nicht  ordentlich  durchatmen“.  Nach 
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10  kräftigen  Vibrationen  der  Bauchdecken,  die  übrigens  auch 
eine  deutliche  bessere  Spannung  und  geringere  Frequenz  des 
Pulses  bewirkten  (s.  o.),  erklärte  er,  viel  leichter  atmen  zu 
können;  das  Fett  war  geringer,  der  Bauch  weicher. 

Ich  machte  die  Massage  täglich  mit  dem  Plattenansatz, 
der  auf  dem  Bauch  verschoben  wurde,  besonders  auch  auf 
den  Weichen,  5—8  Minuten  mit  schneller  Vibration  und  kräf- 
tiger Einstellung.  Der  Puls  ist  dabei  zu  beobachten. 

Erwähnen  will  ich  noch,  daß  die  Vibrationsmassage  auch 
angewandt  worden  ist,  um  den  Turgor  schlaff  gewordener 
Mammae  wieder  herzustellen. 

Zabludowski*)  empfahl  sie  ferner  zur  Gesichts-  bzw. 
kosmetischen  Massage:  „Die  wirksamste  Manipulation  bei 
der  Schönheitsmassage,  die  durch  Knetung,  kann  am  Gesicht 
allerdings  nur  mit  der  Hand  ausgeführt  werden.  Immerhin 
sind  Vibrationen  recht  nützlich.  Die  leichte,  für  einige  Minuten 
fortgesetzte  Erschütterung  ruft  Zusammenziehungen  der  Muskel- 
fasern und  somit  auch  rhythmisch  aufeinander  folgende  Zu- 
sammenpressungen der  in  dieselben  eingebetteten  Gefäße 
hervor,  dann  aber  auch  einen  leichten  Nervenreiz,  welcher 
sich  wieder  auf  die  Gefäße  überträgt  und  dieselben  zur  schnelleren 
Fortbewegung  ihres  Inhaltes  anspornt.  Es  kommt  auch  die 
ausgleichende  Wirkung  zur  Geltung  in  Fällen  von  gesteigerter 
oder  herabgesetzter  Empfindlichkeit ; so  wird  das  peinliche 
allzuleichte  Erröten  und  Erblassen  des  Gesichts  be- 
seitigt. 

Nichts  ist  aber  irrationeller,  als  Schönheitsmassage  mit 
Gesichtsmassage  zu  identifizieren.  Wir  wissen,  wie  fern  ge- 
legene Störungen  im  menschlichen  Körper,  z.  B.  Störungen  der 
Verdauung,  am  Geschlechtsapparat,  auf  dem  Weg  der  Nerven- 
ausstrahlungen  und  Übertragungen  die  Gesichtsfarbe  mit  be- 
dingen können.  Wir  können  deshalb  mit  Recht  ein  Schönheits- 
mittel in  derjenigen  Behandlungsmethode  sehen,  welche  zur 
Beseitigung  solcher  fern  gelegener  Ursachen  dient. 

Daß  die  Vibrationsmassage  ein  solches  ist,  haben  wir 
gesehen. 

Zabludowski  bevorzugt  Vibrationsapparate  nach  Art 
des  Bihlmaierschen.  Er  bedient  sich  zur  Gesichtsmassage  des 
pilzförmigen  Ansatzes,  dessen  Kopf  die  Größe  eines  Talers  hat, 
mit  weichem  Leder  bedeckt  ist  und  der  Reinlichkeit  halber 


*)  Berl.  klin.  Wochenschrift  1904.  Nr.  35. 
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mit  weicher  Gaze  umbunden  wird.  Zur  Selbstmassage  em- 
pfiehlt er  einen  kleinen  Apparat,  der  gleich  einer  Handnäh- 
maschine mit  der  Hand  in  Bewegung  gesetzt  wird. 

Kosmetische  Öle  und  Essenzen  verwirft  er  und  fettet  die 
Haut  vor  der  Massage  nur  mit  einem  Hauch  weißer  Virginia- 
vaseline, Sorte  1,  schlüpfrig  ein.  Er  massiert  täglich  (nur 
nicht  während  der  Menses)  und  dehnt  die  gesamte  Gesichts- 
massage (Hand-  und  Vibrationsmassage  zusammen)  nicht  über 
15  Minuten  aus.  Behaarte  Stellen,  rasierte  und  unrasierte, 
werden  umgangen,  eine  pedantische  Festlegung  des  Ganges 
der  Striche  ist  unnötig. 


Wir  sind  am  Ende!  Das  Buch  macht  keinen  Anspruch 
auf  Vollständigkeit  und  soll  zunächst  nur  zur  Anregung  dienen. 
Hoffentlich  wird  dieser  Zweck  erfüllt!  Wenn  zahlreichere 
Veröffentlichungen  wie  bisher  über  die  Vibrationsmassage  er- 
scheinen und  vielseitigere  Erfahrungen  mitgeteilt  werden, 
kann  und  wird  die  Methode  gewinnen  und  das  Gebiet  ihrer 
Anwendung  sich  vergrößern  zum  Wohl  der  Kranken  und  zur 
Befriedigung  der  Ärzte. 
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Tuba  Eustachii  31. 
Tuberkulose  15. 
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U. 

Uterusmassage  7.  64. 
Uterusvibrator  63. 

V. 

Vagin  almassage  79. 
Venenthrombose  15. 
Ventrofixation  69. 
Verstopfung,  chron.  48. 
Vibrator.  Liebdecks  6. 


W. 

Wanderniere  57. 

X. 

Xerostomie  41. 

Z. 

Zentrifugalvibrator  19.  20. 
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HYPERÄMIE  ALS  HEILMITTEL 

VON 


PROF.  DR.  AUGUST  BIER 

IN  BONN 

MIT  10  ABBILDUNGEN 

Preis  Mk.  IG.—  gebunden  Mk.  11.25 


Das  trefflich  geschriebene  Buch  bespricht  im  allgemeinen  Teil  die 

biologische  Bedeutung  der  Hype- 
rämie, sowie  dieErzeugung  aktiver 
und  passiver  Hyperämie  in  ein- 
gehender Weise,  im  physiologi- 
schen Abschnitte  die  Wirkung  der 
Hyperämie,  und  zwar  deren  Ein- 
fluss auf  den  Schmerz,  auf  Bak- 
terien, auf  Resorption  und  Ernäh- 
rung. Der  spezielle  Teil  erörtert 
die  Behandlung  verschiedener 
Krankheiten  mit  Hyperämie,  vor 
allem  der  lokalen  Tuberkulose,  des 
Ausgangspunktes  der  Bier’schen 
Studien,  der  Gelenkentzündung, 
der  Gclenkversteifungen,  der 
Neuralgien  etc. 

Von  hervorragend  prakti- 
schem Interesse  sind  die  hier 
mitgeteilten  reichen  therapeuti- 
schen Erfahrungen  des  Autors: 
Ausser  bei  Gelenktuberkulose 
erzielte  Bier  Heilungen  bei  go- 
norrhoischen und  anderweitig 
bedingten  Gelenkentzündungen 
und  Versteifungen,  auch  bei 
akutem  Gelenkrheumatismus, 
schweren  Phlegmonen;  auch 
zur  Aufsaugung  von  lokalen 
Ödemen,  z.  B.  nach  Knochen- 
brüchen, und  zur  Beseitigung 
neuralgischer  Schmerzen  una 
von  Unterschenkelgeschwüren  und  Ekzemen  hat  sich  die  Methode 
bewährt. 
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Die  erste  Hilfe  in  Notfällen 

Für  Ärzte  bearbeitet 


von 

Prof.  Dr.  G.  Sultan  in  Berlin 

und 

Privatdozent  Dr.  E.  Schreiber  in  Göttingen 


unter  Mitwirkung  von 

Privatdozent  Dr.  Heermann,  Dr.  Palm,  Privatdozent  Dr.  Schieck 
und  Privatdozent  Oberarzt  Dr.  Weher. 


Mit  78  Abbildungen.  Preis  gebunden  8. — Mark. 


Urteile  der  Presse: 

Archiv  für  Orthopädie,  Mechanotherapie  und  Unfallchirurgie:  In  dem  vor- 
liegenden Werke  wird  dem  praktischen  Arzte  ein  vorzügliches  Naehschlagebuch  geboten, 
das  sich  durch  große  Vielseitigkeit  und  Vollständigkeit  des  Inhalts  hei  Knappheit  und 
Klarheit  der  Darstellung  auszeichnet. 


Ärztliche  Rundschau:  Es  gab  bisher  noch  kein  Buch,  welches  dem  Arzt  für  den 
Zeitpunkt  dringlichen  Handelns  und  unaufschiebbaren  Entschlusses  ein  zuverlässiger,  so 
allseitiger  und  schneller  Helfer  gewesen  wäre. 


Zentralblatt  für  Gynäkologie:  Das  Buch  ist  für  Ärzte  geschrieben  und  beschränkt 
sich  nicht  nur  auf  innere  Medizin , Ophthalmologie,  Oliatrie  und  Psychiatrie  sowie  chirur- 
gische Verletzungen,  sondern  behandelt  neben  plötzlichen  Erkrankungen  aus  dem  Gebiete 
dieser  Disziplinen  auch  solche  aus  dem  der  Geburtshilfe. 

Münchener  Medizinische  Wochenschrift:  Es  kann  als  das  zurzeit  beste  Werk 
auf  dem  Gebiete  der  ersten  Hilfe  für  Ärzte  empfohlen  werden. 


Korrespondenzblatt  für  Schweizer  Ärzte:  Jeder  praktische  Arzt,  aber  ganz 

speziell  der  Landarzt  und  Unfallarzt,  die  häufig  die  verschiedensten  Notfälle  in  kurzer 
Folge^  zu  besorgen  haben,  werden  sich  dieses  kleinen  Buches  gerne  bedienen,  nicht  nur 
um  Neues  zu  erfahren,  sondern  zur  Vergewisserung,  daß  sie  keine  Vorsichtsmaßregel 
versäumt  haben,  woraus  ihnen  später  ein  Vorwurf  gemacht  werden  könnte. 


. y,ener  klinische  Rundschau : Bemerkenswert  ist  die  sehr  ausführliche  Besprechung 
zahlreicher  innerer  Erkrankungen,  welche  unter  Umstünden  rasche  Hilfe  erfordern 
sowie  die  große  Anzahl  der  angeführten  Rezepte. 
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Pathologische  Physiologie 

Ein  Lehrbuch  für  Studierende  und  Ärzte 

von 

Dr.  Ludolf  Krehl 

ordentl.  Professor  und  Direktor  der  Medizinischen  Klinik  in  Straßburg. 


Dritte  neu  bearbeitete  Auflage.  Preis  15.—  Mark,  gebunden  16.50  Mark. 


Im  „Archiv  für  klinische  Medizin“  referiert  Dr.  Gerhardt,  Erlangen: 

Die  neue  Auflage  des  Krehlschen  Buches  ist  an  Umfang  der  vorigen  Ausgabe 
nur  wenig  überlegen;  trotzdem  enthält  fast  jedes  Kapitel  ganz  wesentliche  Zusätze  und 
Erweiterungen.  Der  Platz  wurde  hauptsächlich  durch  engeren  Druck  der  minder  wich- 
tigen oder  mehr  ins  Detail  gehenden  Abschnitte  gewonnen;  nur  ein  kurzes  Kapitel,  das 
über  Rachitis,  ist  weggeblieben. 

Neu  hinzugekommen  ist  vor  allem  eine  Darstellung  der  Infektions-  und  Immunitats- 
1 ehren,  die  bei  relativ  bescheidenem  Umfang  eine  sehr  klare  Erörterung  der  schwierigen 
Fragen  bringt. 

Von  den  Abschnitten,  welche  eine  größere  Umarbeitung  erfahren  haben,  seien 
besonders  hervorgehoben  die  Besprechung  der  Herzveränderungen  bei  Keplnitis,  der 
Herzarhythmie,  der  Ehr  lieh  sehen  Forschungen  über  das  Blutserum,  der  Verdauung, 
Resorption  und  Verbrennung  der  Eiweißkörper,  der  diabetischen  Azidose,  des  Fiebe  r, 
der  Muskeldegenerationen.  Auch  die  Kapitel  über  Magenstörungen,  arm  au  i . , T > 
Diabetes  die  Abschnitte  über  Stauungspapille,  über  die  Innervation  der  Blase  über 
Muskelkrämpfe  und  Kontrakturen  sind  entsprechend  den  wichtigeren  Arbeiten  dei  letzte 
Jahre  bedeutend  erweitert.  „ _ , , 

Alle  diese  Neuarbeiten  haben  wesentlich  dazu  beigetragen,  die  Behandlmi  des 
n ppuietes  zu  einer  möglichst  gleichmäßigen  zu  machen;  und  wenn  auch  natui- 
f°“g,  ■ v.n  Erscheinungen  in  gleich  definierter  Weis,  besprochen 

* eTden  so  »M  es  doch  nur  wenige  Frage,,  »her  die  B.einito.ung ■ 
gänge  durch  krankhafte  Veränderungen  geben,  über  deren  Stand  das  Kie 
nicht  rasche  Orientierung  ermöglicht.  . ..  . , ., 

Allee  was  in  den  Bereich  der  Darstellung  gezogen  worden,  ist  gründlich  durch- 

V“rB»r'wM  «r  den  Studierenden  der  Best.  ~ * - £*££ 
UäSÄ'Ä  Anregung,'  wie  wenig  „der.  Bhcher. 
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Die  operative  Ausräumung  des  Bulbus 

venae  jugularis 

(Bulbusoperation)  in  Fällen  otogener  Pyämie 

von 

Prof.  Dr.  C.  Grunert 

Erster  Assistent  der  Königl.  Universitäts-Ohrenklinik  in  Halle  a.  S. 

gr.  8.  1904.  Preis  4 M. 


Rhinologie,  Laryngologie  und  Otologie 

in  ihrer  Bedeutung  für  die  allgemeine  Medizin 

von 

Prof.  Dr.  E.  P.  Friedrich  in  Kiel, 
gr.  8.  1899.  Preis  8 M.,  geb.  9.25  M. 


Augenärztliche 

Winke  für  den  praktischen  Arzt 

von 

Prof.  Dr.  O.  Schwarz  in  Leipzig, 
gr.  8.  1904.  Preis  1.20  M. 


Pathologie  und  Therapie  der  Perityphlitis 

(Appendicitis) 

bearbeitet  von  Dr.  Eduard  Sonnenburg 

Geheimer  Medizinalrat,  Professor  der  Chirurgie  an  der  Universität, 

Direktor  der  Chirurg.  Abteilung  des  städt.  Krankenhauses  Moabit  in  Berlin. 

Mit  36  Abbildungen.  Fünfte  umgearbeitete  Auflage,  gr.  8.  1905. 

Preis  6.—  M.,  geb.  7.25  M. 


Handbuch  der  Ohrenheilkunde 

Mit  andern  herausgegeben 
von 

Prof.  Dr.  O.  Schwartze 

Direktor  der  Universitäts-Ohrenklinik  in  Halle  a.  S. 

1.  Band.  Mit  133  Abbildungen.  Preis  25  M.,  geb.  28  M. 

2.  Band.  Mit  177  Abbildungen.  Preis  30  M.,  geb.  33  M. 
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Lehrbuch  der  Allgemeinen  Pathologie 

und  der  Allgemeinen  pathologischen  Anatomie 

von 

Professor  Dr.  H.  Ribbert  in  Bonn. 


Zweite  vermehrte  und  verbesserte  Auflage.  — Mit  398  Abbildungen. 

Preis  brosch.  14  M.,  geb.  15.80  M. 


R.  hat.  in  der  ganzen  Anlage  dieses  Lehrbuches  seine  Vorlesungen  über  allgemeine 
Pathologie  zugrunde  gelegt  und  zwar  nicht  nur  hinsichtlich  der  Einteilung  des  Stoffes, 
sondern  auch  in  der  Art  der  Behandlung  desselben.  In  der.  Darstellung  ist  daher  auf  eine 
den  Gegenstand  erschöpfende  Schilderung  verzichtet,  wie  auch  ausführlichere  Literatur- 
angaben beiseite  gelassen  sind.  Gleichwohl  ist  aber  in  sämtlichen  Kapiteln  alles  Wichtige 
und  für  das  Verständnis  der  einzelnen  pathologischen  Vorgänge  Notwendige  enthalten  und 
dabei  in  so  klarer  und  anregender  Form  zur  Darstellung  gebracht,  daß  das  Buch  dem  vom 
Verfasser  angestrebten  Ziel  in  vortrefflicher  Weise  entspricht,  nämlich  „einer  Förderung 
des  Verständnisses  allgemeiner  pathologischer  Vorgänge“. 

Die  pathologisch-histologischen 

Untersuchungsmethoden 

von 

Prof.  Dr.  G.  Schmorl 

Ober -Medizinalrat  und  Prosector  am  Stadtkrankenhause  zu  Dresden. 

Dritte  neu  bearbeitete  Auflage.  

Preis  brosch.  8.75  M.,  geb.  10  M. 

Das  'Schmorl'sche  Werk  hat  mehrere  Vorteile  gegenüber  ähnlichen  Werken  auf- 
zuweisen. Es  werden  darin  nur  die  in  praktischer  Verwendung  als  brauchbar,  zuverlässig 
und  sicher  erwiesenen  Methoden  besprochen  und  ferner  sind  immer  die  entsprechenden 
Literaturangaben  am  Ende  der  Kapitel  angegeben.  Dadurch,  daß  es  genaue  Angaben  über 
Anfertigung  und  Behandlung  von  Blutpräparaten  in  frischem  Zustande  und  als  fixierte 
Präparate  <nbt  und  ebenso  die  Untersuchung  auf  Bakterien  im  ungefärbten  und  gefäibten 
Zustande  sowie  auf  tierische  Parasiten  gut  und  übersichtlich  gezeigt  wird  , hat  es  nicht 
nur  in  den  Händen  von  Pathologen,  sondern  auch  als  Auskunfts-  und  Anleitungshuch  beL 
vielen  klinischen  Betätigungen  viele  Freunde  erworben. 


Lehrbuch  der  Vibrationsmassage 

mit  besonderer  Berücksichtigung  der  Gynäkologie 

von 

Dr.  Kurt  Witthauer 

Oberarzt  am  Diakonissenliaus  zu  Halle  a.  S. 

Mit  18  Abbildungen.  

Preis  brosch.  4 M.,  geb.  5 M. 
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